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Abstract 
 
Authors: Malin Wernerson och Sara Nilsson 
Titel: Fat Panic - A qualitative content analysis of overweight bloggers’ 
experiences of being overwight 
Supervisor: Anders Östnäs 
 
The purpose of the study was to describe and analyze overweight bloggers' 
experiences of being overweight. To find the relevant empirical data, a targeted 
selection was used. The method used for analysis was qualitative content analysis 
and theoretical starting point was social constructionism and Goffman's theory of 
stigma. We found that the blog authors experienced that they did not meet the 
ideals of the society and that they consistently were associated with negative 
perceptions due to their excess weight. Examples of such perceptions were that 
they were lazy, unable to control their urges, immoral and undisciplined. It 
resulted in experiences of stigmatization and discrimination, for example in health 
care and in the workplace. Moreover, blog authors felt that the society blames 
them and demands them to change their situation. As a part of creating change, 
the authors described that it was considered acceptable for the society to 
stigmatize obese individuals, a phenomenon also described in previous research. 
The focus in the society was to a large extent directed towards the individual´s 
own responsibility. 
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KAP. 1 INLEDNING 
1.1 PROBLEMFORMULERING 
Kroppen spelar en stor roll i hur vi uppfattas av andra i samhället och 
våra kroppar säger något om vilka vi är. Kroppar är inte enbart fysiska maskiner 
som kan ta oss från ett ställe till ett annat, utan symboliserar även något annat 
(Liukku 1996). Det existerar olika föreställningar om kroppar och vad de 
symboliserar med utgångspunkt från kroppsstorlek. Föreställningar är naturliga 
eftersom människan är en meningsskapande individ som skapar sammanhang 
genom att tolka världen samt relatera tolkningarna till olika meningsskapande 
kategorier (Berger & Luckman 1979). Tjocka och smala kroppar tycks inte sällan 
tillskrivas dikotomiska egenskaper, det vill säga de betraktas som varandras 
motsatser. Det innebär att om den smala kroppen tillskrivs en positiv egenskap 
tillskrivs den tjocka kroppen samma egenskap fast ur ett negativt perspektiv 
(Saguy & Gruys 2010). I samhället framställs den smala kroppen som 
eftersträvansvärd och den tjocka kroppen som något att undvika vilket delvis 
förklaras utifrån hälsorisker som ofta är förknippade med övervikt och fetma 
(Sandberg 2004).  
K.D. Brownell och R.M. Puhl (2003) menar att överviktiga individer på olika sätt 
utsätts för diskriminering och stigma i samhället och att övervikt har blivit 
accepterat som något negativt. Ett flertal studier visar att smala individer har 
lättare att få arbete jämfört med överviktiga även om den överviktiga sökande har 
liknande eller mer kvalificerade erfarenheter. Överviktiga anställda tenderar att 
förknippas med egenskaper som lathet, låg kompetens och bristande självkontroll. 
Det kan inte uteslutas att de tillskrivna egenskaperna vägs in vid bedömningen när 
överviktiga arbetssökande väljs bort (ibid).  
Socialt arbete innebär möten med olika individer. Det är därmed centralt att känna 
till vilka grupper som blir diskriminerade i samhället. Diskriminering av 
överviktiga är ett ämne det sällan pratas om, men som det likväl behövs kunskap 
om inom socialt arbete i likhet med kunskap om diskriminering av andra grupper. 
Inte minst för att undvika diskriminerande behandling i arbetet. 
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Begreppet övervikt tycks inte enbart inbegripa en medicinsk konnotation utan 
även en moralisk dimension, det vill säga det förknippas med moraliska 
egenskaper hos individer (Boero 2006). Hur kan den överviktiga kroppens 
förknippande med egenskaper och moral förklaras och förstås? Våra kroppar är ett 
aktuellt och omdebatterat ämne i samhället. I ett flertal undersökningar fick 
försökspersoner i uppgift att sortera kort på människor utefter popularitet. Korten 
föreställde människor med varierande kroppsform och handikapp. 
Undersökningarna visar att överviktiga människor blir lågt värderade, det vill säga 
de är mindre populära. Forskning visar även att barn tenderar att välja bort 
överviktiga kamrater (Liukku 1996). Vilka föreställningar ligger till grund för att 
överviktiga människor betraktas som mindre populära och vilka egenskaper 
associeras till den tjocka kroppen? 
Vi skall genomföra en innehållsanalys av överviktiga individers bloggar där deras 
upplevelser av att vara överviktiga skall undersökas. Bakgrunden till valet av 
ämne är att det råder en smalhetsnorm och att ha den smala och "perfekta" 
kroppen blir allt viktigare för att bli accepterad i samhället. Media överöser oss 
dagligen med kostråd och tips om olika dieter samt hur vi bäst skall gå till väga 
för att hålla oss i form vilket speglar rådande samhällsnormer. Bloggförfattaren 
Katrin Zytomierska skrev ett uppmärksammat inlägg där hon ifrågasatte och 
kritiserade gymkedjan SATS för sitt val av modell inför en reklamkampanj. 
Katrin menade att den valda modellen var överviktig och undrade hur i hela 
världen modellen kunde vara nöjd med sig själv och sin träningsinsats. Katrin 
ifrågasatte även hur SATS tänkte när de lät en enligt henne överviktig kvinna 
representera en gymkedja och menade att det var ett mycket dåligt sätt att 
marknadsföra sig själva (Hotgossips 2012). Bloggaren Blondinbella publicerade 
vid ett tillfälle upp en bild på sig själv i bikini på sin blogg (Blondinbella 2012). 
Vid det aktuella tillfället hade hon gått upp några kilo vilket ledde till ramaskri 
och massiv kritik bland hennes läsare. Överviktigas riksförbunds menar att det är 
viktigt att arbeta med bemötandet och attityder gentemot överviktiga. 
Medlemmarna är själva överviktiga och på sin hemsida skriver de om ett projekt 
som kallas hälsa oberoende av storlek som de föreläser om runt om i landet 
(Överviktigas riksförbund 2013). 
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1.2 SYFTE 
Syftet med undersökningen är att beskriva och analysera överviktiga bloggares 
upplevelser av att vara överviktiga.  
1.3 FRÅGESTÄLLNINGAR 
Vilka sociala föreställningar upplever bloggförfattarna att de förknippas med? 
Hur kan de sociala föreställningarna förstås? 
Hur tar de sociala föreställningarna sig uttryck i bloggförfattarnas vardag?  
Hur upplever bloggförfattarna att kroppen konstrueras som ett problem i den 
samhälleliga kontexten? 
KAP.2 BAKGRUND 
De existerande kroppsidealen kan betraktas som socialt konstruerade i samhället 
eftersom de är föränderliga (Boero 2006). För att i undersökningen möjliggöra ett 
kritiskt och ifrågasättande förhållningssätt till de vedertagna ideal som existerar 
om kroppen är historik om hur kroppen tidigare betraktas av relevans att belysa 
tidigt i undersökningen. BMI- begreppet presenteras eftersom det kan vara av 
relevans att känna till vid läsningen av uppsatsen då begreppet BMI i allmänhet 
betraktas som ett objektivt mått på övervikt och fetma.  
2.1 SYNEN PÅ KROPPEN FÖRR OCH IDAG 
Samhällets syn på hur människokroppen bör se ut har förändrats över tid (Boero 
2006). Ekenstam (1993) skriver att Sverige under 1700-talet hade en tämligen 
naturlig inställning till kroppar. Det existerade inga tydliga gränser mellan 
människa och natur samt mellan olika kroppar. Individer levde närmare varandra 
och att dela säng eller bestick med obekanta betraktades inte som något konstigt 
(ibid). Sobal (1995) skriver att övervikt fram till industriella revolutionen 
symboliserade välfärd eftersom tillgången till mat under perioden var begränsad. 
Således betraktades övervikt och fetma som ett bevis på att individen och familjen 
levde ett gott liv och var därför förknippat med hög social status. Vid 
moderniseringen av samhället producerades mat i överflöd vilket resulterade i att 
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tillgången inte längre var få förunnat. Fetma började vid denna tidpunkt att 
betraktas som ett oönskat samhällsproblem. Under 1950-talet existerade en trend i 
att medikalisera icke önskvärda egenskaper hos individen för att kunna behandla 
dem medicinskt. De interventioner som tillämpades var droger av olika slag samt 
fastbindande av käken. Samtidigt som fetma betraktades som ett medicinskt 
problem var det även förknippat med föreställningar om individens moral och 
personlighet. Fetma betraktades som ett ohälsosamt tecken på svaghet hos 
individen. Den smala kroppen betraktades som en markör för hög social status 
och den feta kroppen utgjorde således en markör för låg social status. Under 1970-
talet började det i samhället talas om riskfaktorer med fetma och tarmoperationer 
introducerades för att behandla fall av extrem fetma hos individen. Synen på 
övervikt har således förändrats från att vara förhållandevis positiv till att bli 
negativ och i dagens samhälle är det den smala kroppen som tillskrivs hög status 
(ibid.).  
Enligt Statistiska Centralbyråns livsstilsundersökning har svenska medborgare 
sedan slutet på 1980-talet ökat sin snittvikt fem kilo. Antalet överviktiga och feta 
uppges sedan 80-talet ha dubblerats hos ungdomar mellan 16 och 29 år. Vidare 
uppger statistiska centralbyrån att över hälften av alla svenska män samt fyra av 
tio kvinnor idag är överviktiga eller feta. Det existerar inga entydiga förklaringar 
på vad den ökade vikten hos svenskar beror på, dock uppges förändringar i livsstil 
vara den mest vedertagna förklaringen till att genomsnittsvikten ökat de senaste 
åren. Arv, miljö och sjukdomar framhålls också som förklaringar till ökad vikt. 
Individer från arbetarklass uppges vara överviktiga eller feta i större utsträckning 
än tjänstemän (Statistiska Centralbyrån 2012). 
Puhl och Heuer (2009) skriver att teknologin utvecklats och moderniserats vilket 
inom arbetslivet lett till mindre manuellt arbete och stillasittande arbetsdagar 
framför datorskärmar. I samhället har vi minimerat möjligheterna till hälsosam 
livsstil eftersom allt är uppbyggt utifrån att möjliggöra en så bekväm vardag som 
möjligt. Vi har utökat kollektivtrafiken och har ofta nära till både köpcentrum och 
arbete. Säkerhet prioriteras högre än lämpliga gångvägar vilket minskar 
möjligheterna till daglig motion. Nyttig föda som exempelvis frukt och grönsaker 
har blivit allt dyrare och att snabbmat allt billigare vilket lett till att färre individer 
har råd att köpa nyttig mat, men att de flesta har råd att köpa snabbmat. Snabbmat 
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marknadsförs dessutom i hög utsträckning genom reklam som främst riktar sig till 
barn och unga (ibid). 
Ekenstam (1993) menar att det i Sverige existerar ett förakt mot den naturliga 
kroppen. Den ideala kroppen skall idag vara smal och vältränad vilket kräver tid, 
kraft och ansträngning. I media ser vi dagligen trådsmala fotomodeller och 
bodybuilding är ett fenomen som ökat i samhället. Dessa fenomen gör att kroppen 
särskiljs från dess naturlighet. Individen bör idag se ut och uppföra sig och se ut 
på ett specifikt sätt för att accepteras i samhället.  I dagens samhälle existerar ett 
behov av att kontrollera våra egna och även andras kroppar så att de uppfyller 
samhällets rådande skönhetsideal. Uppfyller individen inte de kraven är de 
möjliga att korrigera kroppen med hjälp av plastikkirurgi som blivit allt mer 
utbrett. Antalet fall av anorexia har ökat vilket kan tolkas som ett resultat av de 
ökade kraven. Den naturliga inställningen till kroppen som var utbredd under 
1700-talet existerar inte idag. Det kan ses som en följd av att borgerligheten 
övertog positionen som samhällets ledande klass från aristokratin (Ekenstam 
1993).  
2.2 BODY MASS INDEX (BMI) 
Mätinstrumentet Body Mass Index uppfanns under 1800-talet av en man vid namn 
Adolphe Quetelet som var matematiker, astrolog, statistiker och sociolog. Det var 
dock först under 1970-talet som det faktiska användandet av BMI aktualiserades. 
Vid tidpunkten ansågs det viktigt att ha ett ha en internationellt accepterad 
definition av övervikt och fetma eftersom det ledde till en konkretiserad och 
allmänt accepterad definition av begreppen övervikt och fetmas faktiska innebörd. 
Skapandet av ett allmänt vedertagen och världsomspännande definition 
möjliggjorde utförandet av övergripande befolkningsstudier samt forskning om 
problem och risker med övervikt och fetma (WHO 2013) 
I Nationalencyklopedin definieras Body Mass Index på följande sätt:  
BMI (av engelska body mass index), kroppsmasseindex, 
metod för att med utgångspunkt i en persons vikt och längd 
beräkna om personen är över- normal eller underviktig. 
BMI beräknas genom att kroppsvikten i kg divideras med 
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kvadraten på kroppslängden uttryckt i meter (kg/m2). Kvoten 
skall vid normal vikt ligga på mellan 20 och 25. För barn 
och ungdomar gäller andra gränser, som varierar med åldern 
(Nationalencyklopedin 2013).  
Vidare skrivs det att vid ett vid ett BMI-värde mellan 25 och 30 definieras 
individen som överviktig och vid ett BMI-värde som överstiger 30 definieras 
individen som fet. BMI-värdet tar dock inte hänsyn till faktorer som exempelvis 
muskelmassa. I Sverige beräknas ca 500 000 individer vara feta och 2,5 miljoner 
individer vara överviktiga (ibid.). BMI begreppet är inte helt okomplicerat att 
använda som mätinstrument eftersom det inte gör skillnad på hur stor del av 
vikten som består av fettmassa och vad som är muskelmassa och kan därmed vara 
missvisande. Det kan därmed inte uteslutas att en individ med låg andel kroppsfett 
och hög andel muskelmassa betraktas som överviktig trots att individens 
fettprocent är låg (Statistiska Centralbyrån 2012). 
Innan år 1998 beräknades gränsen för övervikt enligt Body Mass Index vara vid 
värdet 27,3 för kvinnor och 27,8 för män. År 1998 beslutades dock National 
Institute of Health i USA att gränsen för övervikt skulle sänkas rakt av från 27 till 
25. Följden av det ändrade värdet blev att ett stort antal individer plötsligt 
betraktades som överviktiga (Boero 2006; Monaghan, Hollands & Pritchard 
(2010); Saguy Almeling 2008). 
KAP. 3 METOD 
I metodavsnittet presenteras undersökningens metod, de metodologiska och etiska 
överväganden som genomförts samt tillvägagångssätt och arbetsfördelning.	  
3.1 VAL AV METOD 
I undersökningen används en kvalitativ innehållsanalys. Den kvalitativa metoden 
anses lämplig vid studier av samhällsfenomen och attityder (Ahrne & Svensson 
2011). Det kvalitativa angreppssättet utgår vanligtvis från att människor är 
meningsskapande subjekt som konstruerar och tolkar sin sociala verklighet. I 
motsats till detta rymmer det kvantitativa förhållningssättet vanligtvis en 
uppfattning om att den sociala verkligheten är objektiv och därför möjlig att 
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kvantifiera (Bryman 2011). Den främsta anledningen till att undersökningen inte 
utgår från ett kvantitativt angreppssätt är dess kunskapsteoretiska förhållningssätt 
samt att undersökningens syfte inte är att kvantifiera resultat. Upplevelserna utgår 
ifrån individers tolkningar av sin sociala verklighet vilket motiverar valet av den 
kvalitativa ansatsen.  
Empirin i innehållsanalysen utgörs av bloggar skrivna av individer som själva 
beskriver att de är feta eller överviktiga och som beskriver sina upplevelser av hur 
de behandlas och uppfattas av andra i samhället. Bloggar är ett fenomen på 
internet som benämns som social media.  Nationalencyklopedin definition av 
bloggar är: 
Personlig och öppen dagbok eller logg på webben. En 
typisk blogg består av regelbundna skriftliga inlägg med 
personligt hållna iakttagelser och synpunkter på 
dagsaktuella händelser, vanligtvis med länkar till relaterade 
webbsidor, artiklar och bloggar samt ibland med bilder 
och/eller videor. Varje blogginlägg har datumangivelse och 
bloggens läsare har möjlighet att publicera kommentarer i 
anslutning till dessa (Nationalencyklopedin 2013) 
Anledningen till valet av bloggar som empiriskt material är att vi uppfattar det 
vara en personlig och subjektiv skildring av en upplevd verklighet som kan 
belysas med en kvalitativ innehållsanalys. Innehållsanalys är ett lämpligt verktyg 
om man vill skapa en bild av vad en individ förmedlar via texter. Den kan genera 
ökad kunskap om individers verklighetsuppfattningar, eventuella avsikter bakom 
texten; vilka reaktioner den skriva texten kan tänkas generera för läsaren samt 
vilka föreställningar textens författare har av läsaren. En text kan även säga något 
om samhällets kulturella klimat samt påverka människors identitetsskapande 
processer (Sandberg 2004) 
3.2 METODENS FÖRTJÄNSTER OCH BEGRÄNSNINGAR 
Kvalitativa undersökningar har ibland kritiserats för att vara ostrukturerat 
uppbyggda och jämförs ofta med kvantitativ forskning som av kritiker anses vara 
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mer strukturerad. De som kritiserar menar att den kvalitativa forskningen ibland 
har brister i att tydligt beskriva och redovisa det tillvägagångssätt som använts för 
att få fram resultatet vilket resulterar i att kvalitativ forskning ibland framstår som 
diffus och svår att följa och det är därför viktigt att tydligt redogöra för 
analysprocessen. Kvalitativ innehållsanalys som har ett tydligt beskrivet 
kodningsschema och urval kan följaktligen innebära att tillvägagångssättet blir 
tydligare vilket kan öka objektiviteten och skapa positiva förutsättningar för 
uppföljningsstudier (Bryman 2011). För att undvika otydlighet är 
undersökningens ansats att på ett strukturerat sätt redovisa undersökningens 
tillvägagångssätt så att det blir enkelt för läsaren att följa. Därför kommer det 
redogöras för det kodningsschema som använts samt hur vi gått tillväga i 
kodningsprocessen. 
En fördel med att använda texter som inte är producerade i ett forskningssyfte är 
att det inte existerar någon risk för en så kallad ”påverkanseffekt” vilket kan vara 
fallet vid exempelvis intervjuer. Vid intervjuer finns det en risk att den som 
intervjuar omedvetet eller medvetet påverkar den som intervjuas bland annat 
genom kroppsspråk och val av frågor vilket kan leda till att svaren på 
intervjufrågorna intar en viss riktning. Texter som inte är producerade i ett 
forskningssyfte är publicerade oavsett om forskaren uppmärksammar dem eller 
inte, det vill säga forskaren producerar inget nytt material och kan därför inte 
heller påverka dess innehåll. En svårighet vid kvalitativ innehållsanalys kan dock 
vara att utforma ett kodningsschema som helt och hållet utesluter 
uppsatsförfattarnas egna tolkningar. Det finns även en risk att dra ohållbara 
slutsatser vid tolkning av texter samt att tolkningarna inte grundar sig i uppsatsens 
teoretiska utgångspunkter (Aspers 2011; Bryman 2011).  
På internet finns det möjlighet att vara anonym vilket en välkänd seriestripp 
publicerad i The New York Times år 1993 kan exemplifiera. Den är gjord av 
Peter Steiner och föreställer en hund framför en datorskärm med texten ”On the 
internet nobody knows you’re a dog”. Anonymiteten skapar möjligheter att 
uttrycka sig utan förbehåll samt vara precis den man önskar. Det finns inget som 
hindrar internetanvändarna från att använda fantasin för att framställa sig själva 
eller andra på det sätt som individen önskar. Den bild som framställs på Internet 
måste därför inte nödvändigtvis vara sann. Medvetenhet om detta är därför 
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nödvändigt, framförallt vid forskning baserat på studier av material från internet. 
Framställningar och utsagor på internet måste därför ständigt ifrågasättas; att 
förhålla sig källkritisk är därför av högsta vikt (Daneback & Månsson 2008). En 
viktig aspekt att förhålla sig till vid användandet av blogginlägg som empiri är att 
inläggen kan vara skrivna i affekt. Bloggförfattaren uttrycker och förmedlar dock 
ändå upplevelser och åsikter oavsett om det är representativt för författarens 
verklighetsuppfattning eller inte. 
3.3 URVAL 
Bloggarna som utgör undersökningens empiri är skrivna av överviktiga individer 
som öppet skriver om sina erfarenheter av att vara överviktiga samt vilka 
föreställningar de möter som är relaterade till deras kroppsvikt. I undersökningen 
har ett målinriktat urval använts för att finna relevant empiri.  Det målinriktade 
urvalet kan betraktas som ett icke slumpmässigt urval där forskaren själv väljer ut 
det empiriska materialet som anses vara relevant för forskningssyftet (Bryman 
2011). En av uppsatsförfattarna kände till två bloggar i vilka bloggförfattarna 
genomgående skildrar upplevelser av att vara överviktig. Med ”upplevelser” 
menas hur bloggförfattarna beskriver hur de blir bemötta av andra i samhället, 
vilka konsekvenser de beskriver att övervikten genererar samt hur de beskriver att 
deras kroppar omtalas i det offentliga rummet. 
Som en del i det målinriktade urvalet har ett så kallat snöbollsurval använts. Att 
tillämpa ett snöbollsurval innebär att forskaren utgår från relevant material för att 
få tillgång till mer relevant empiri (Bryman 2011). Utifrån de två bloggar som en 
av uppsatsförfattaren på förhand kände till, fann vi länkar till resterande fyra 
bloggar. På detta sätt har tillgången till materialet ökat och utvidgats. Bryman 
(2011) menar att snöbollsurvalet till viss del kan betraktas som ett 
bekvämlighetsurval. Vi menar dock att den begränsade tid vi har till förfogande 
motiverar användandet av snöbollsurval då det tar lång tid att finna relevant 
empiri. 
Inledningsvis lästes samtliga blogginlägg från det senast publicerade och ett år 
tillbaka i tiden. Detta gjordes i syfte att få en överblick av vad bloggförfattarna 
skrivit relaterat till deras upplevelser av att vara överviktiga. Slutligen valdes 50 
blogginlägg ut som vi ansåg beskrev upplevelser av relevans för att besvara 
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undersökningens inledande frågeställningar. I undersökningen är detta en del av 
det målinriktade urvalet. Vid närläsningen av de 50 blogginläggen trädde 
återkommande teman fram vilket ledde till att frågeställningarna reviderades och 
fick sin nuvarande form. 
3.4 AVGRÄNSNING 
Fetma betraktas idag i stor utsträckning som ett medicinskt problem vilket är 
omöjligt att bortse ifrån (se exempelvis Herman & Polivy 2011) Det är dock 
sociala aspekter av fetma och övervikt som står i centrum i undersökningen. 
3.5 VALIDITET OCH RELIABILITET 
Validitet innebär att den vetenskapliga undersökning undersöker det som 
forskaren uppgett att han eller hon ämnar undersöka. Reliabilitet innebär att 
resultatet i en undersökning är pålitligt. Det innebär att resultatet forskaren 
kommer fram till i en vetenskaplig undersökning blir ungefär detsamma om den 
vetenskapliga undersökningen görs om på vid ett annat tillfälle (Bryman 2011). 
En undersökning med hög reliabilitet skall inte påverkas av slumpmässiga 
betingelser eftersom det försvårar ett pålitligt resultat. Hög reliabilitet kan bli svårt 
att uppnå i kvalitativ forskning eftersom samhället ständigt förändras vilket 
försvårar studiens replikerbarhet. Att en studie är möjlig att replikera är ett sätt att 
tillförsäkra dess tillförlitlighet (ibid.). Denna undersökning ämnar kartlägga 
föreställningar i bloggar vilket leder till att reliabiliteten betraktat ur ovanstående 
definition kan bli låg. Sannolikheten att vi eller någon annan forskare kommer att 
komma fram till samma resultat vid en upprepad undersökning vid ett senare 
tillfälle är liten, men om en liknande undersökning äger rum är det troligt att det 
går att kunna urskilja likheter och tendenser förutsatt att den nya undersökningen 
äger rum inom en inte alltför avlägsen framtid samt baseras på samma typ av 
bloggar utgör denna undersöknings empiri. En förutsättning för att jämföra 
kvalitativa studier är även att forskare som ämnar replikera studien utgår från 
samma sociala roll som de första forskarna. Det är viktigt att notera att denna 
studie baseras på ett avgränsat material som enbart representerar de specifika 
bloggar som undersökts.  
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Bryman (2011) skriver att en undersöknings interna reliabilitet kan stärkas om 
flera forskare gemensamt bestämmer hur de skall tolka empiriska resultat. Vi är 
två personer som arbetat med undersökningen och inledningsvis har empirin 
analyserats enskilt. Sedan har vi gemensamt diskuterat hur empirin tolkats och 
vad som framkommit vid kodning och analys samt om det är möjligt att tolka 
empirin på annat sätt och i sådana fall hur. På så vis har undersökningens interna 
reliabilitet stärkts.  
Det har ibland riktats kritik mot kvalitativa studiers validitet samt reliabilitet. 
Kritiker menar att det kan förekomma brister och otydligheter vid redovisning av 
den kvalitativa metodens tillvägagångssätt vilket är en följd av att 
tillvägagångssättet anses vara mer ostrukturerad är kvantitativ metod. Det kan 
leda till att studiens validitet och reliabilitet sänks eftersom det blir svårt att 
bedöma huruvida forskaren verkligen undersöker det som uppgetts samt om 
resultatet är pålitligt (Bryman 2011). Ett led i att stärka denna undersöknings 
validitet samt reliabilitet är därför att utförligt redogöra för de begrepp analysen 
utgår ifrån samt att redogöra för hur de belyser undersökningens syfte och 
frågeställningar. För att säkra att vi undersöker det som avses, redovisas 
tillvägagångssättet på ett genomgripande sätt samt de olika steg som tagits för att 
nå de slutgiltiga resultaten.  
I undersökningen studeras ett avgränsat empiriskt material som endast 
representerar den specifika empiri som studerats. Det går därmed inte att dra 
några generella slutsatser angående huruvida undersökningen är representativt för 
andra bloggar som skrivs av överviktiga eller för andra överviktiga individer i 
samhället. 
3.6 ETISKA ÖVERVÄGANDEN  
Vid all forskning måste etiska överväganden tas i beaktning. Användandet av 
internet vid forskningsstudier är ett relativt nytt fenomen och har genererat 
diskussioner angående hur etik skall betraktas. Vid andra kvalitativa 
undersökningar exempelvis intervjuer, är respondenten medveten om sitt 
deltagande och har förmodligen blivit informerad dess innebörd och det har 
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diskuterats om det behövs särskilda etiska riktlinjer för internetforskning 
(Daneback & Månsson 2008). Internet möjliggör studier av människor som 
kanske inte är medvetna om forskarens närvaro vilket kan utgöra en etisk 
svårighet. Det kan inte uteslutas att individens personliga integritet blir kränkt. 
Människor kan ibland uppträda privat i den offentliga miljö som internet utgör. 
Därför kan det vara svårt att avgöra vad skiljelinjen är mellan det privata och 
offentliga samt vid vilka tillfällen det är legitimt att använda information hämtat 
från internet utan att informera om det (ibid.). 
För att tillförsäkra att etik upprätthålls inom samhällsvetenskaplig forskning har 
vetenskapsrådet utformat etiska riktlinjer. Enligt dessa riktlinjer existerar fyra 
etiska huvudkrav som forskare bör förhålla sig till i sitt forskningsarbete. 
Informationskravet innebär att forskaren måste informera undersökningens 
deltagare om undersökningens exakta syfte samt innebörd av att delta i 
forskningen. Deltagarna skall även informeras om att de när som helst kan välja 
att dra sig ur undersökningen. Samtyckeskravet innebär att deltagarna skall 
samtycka till att delta i forskningen. Konfidentialitetskravet innebär att 
personuppgifter skall hanteras med stor försiktighet då informationen skall 
skyddas från obehöriga. Slutligen innebär nyttjandekravet att de uppgifter 
deltagarna uppger enbart får användas för undersökningens ändamål och inget 
annat (Bryman 2011; Svenningsson 2003). Inom samhällsvetenskaplig forskning 
bör forskaren i största möjliga mån ta hänsyn till dessa krav. Avsteg från de etiska 
kraven kan dock göras i vissa fall om det finns välmotiverade skäl till det. Syftet 
med forskningen samt den kunskap som kan uppnås kan ibland uppväga de 
eventuella negativa konsekvenser som existerar med att avvika från de etiska 
kraven (Svenningsson 2003).   
Det är långt ifrån självklart hur man skall gå till väga för att uppfylla de etiska 
kraven vid forskning på internet. Det existerar olika åsikter om hur kraven bör 
appliceras. En del forskare anser att undantag från kraven aldrig bör göras. 
Svenningsson (2003) menar dock att det går att göra vissa undantag om miljön 
upplevs som offentlig och om det inte är känslig eller allt för privat information. 
Det är dock en avvägning som bör göras av forskaren utifrån informationens 
kontext (ibid.).  
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I denna undersökning har bloggförfattarna inte informerats om att deras 
producerade material använts i ett forskningssyfte. Ett undantag från 
informationskravet har således gjorts med anledning av att blogginläggen är 
producerade i en offentlig miljö och därför finns tillgängliga för allmänheten. 
Eftersom informationskravet valts bort har inte samtyckeskravet kunnat uppfyllas. 
Ingen av de bloggar som används i undersökningen har uttryckt några krav för hur 
uppgifterna kan användas. Författarna har dock inte heller uttryckt ett direkt 
samtycke till att deras inlägg används i ett vetenskapligt syfte, men har själva valt 
att publicera sina inlägg i en offentlig miljö vilket kan uppfattas som ett indirekt 
samtycke. Det kan uppfattas som att de är medvetna om att deras inlägg läses och 
betraktas av andra internetanvändare. För att uppväga undantagen från de etiska 
kraven har bloggförfattarnas anonymiserats så att deras identiteter inte är möjliga 
att härleda till någon specifik person. Det kan till och med diskuteras om någon 
läsare oavsett detta med säkerhet skulle kunna identifiera vilka identiteter som 
ligger bakom blogginläggen då det är okomplicerat att vara anonym på internet. 
Det empiriska material som ligger till grund för uppsatsen har enbart använts för 
studiens ändamål och har behandlats med försiktighet. Hänsyn har därmed tagits 
till konfidentialitetskravet och nyttjandekravet.  
3.7 TILLVÄGAGÅNGSSÄTT 
Uppsatsens angreppsätt är inspirerad av grounded theory. Det är omdiskuterat vad 
grounded theory egentligen innebär. I denna uppsats innebär det en växelverkan 
mellan insamling och analys av data vilket enligt Bryman (2011) är ett 
grundläggande drag inom grounded theory. I denna undersökning innebär det att 
empirin väglett oss till relevant forskning för analysen men även att tidigare 
forskning samt teori fungerat som ett slags ”glasögon” vid utkristalliserandet och 
tolkning av data. Arbetet med uppsatsen har inte skett genom en linjär process.  
Vid upprepade tillfällen har valet av teoretiska utgångspunkter ändrats och 
slutligen valdes socialkonstruktivism och Goffmans teori om stigma. 
Problemformuleringen, frågeställningarna, syftet och metoden har även reviderats 
under skrivandets gång.   
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Vid innehållsanalys är systematisering av materialet genom kodning en central 
utgångspunkt. Kodning strukturerar materialet i teman och kategorier så att en 
systematisk analys blir möjlig (ibid.). Efter att undersökningens empiriska 
material valts ut identifierades återkommande teman med hjälp av Håkan 
Jönssons (2010) analysschema. Jönsson (2010) skriver att analysschemat är en 
perspektivansats som utgår ifrån beskrivningar av sociala företeelser. 
Perspektivansatsen utgångspunkt är således att beskrivningarna är mentala 
produkter och sociala företeelser som ”människor utvecklar och förhåller sig till i 
olika sammanhang” vilket även är uppsatsens teoretiska utgångspunkt (ibid.). 
Under första delen av kodningsprocessen satt vi gemensamt men texterna kodades 
enskilt. Sedan jämfördes och diskuterades det som framkommit.  
Begreppen som Jönsson (2010:8) analysschema utgår ifrån är karaktär, orsaker, 
konsekvenser, omfattning, lösningar, aktörer samt bärande begrepp. När det 
empiriska materialet strukturerats enligt Jönssons analysschema framträdde 
återkommande teman som resulterade i olika rubriker vilka presenteras i 
analysavsnittet. Genom begreppet karaktär tydliggjordes vad det var som 
bloggförfattarna ansåg var problematiskt i samhället i förhållande till deras vikt 
vilket har präglat innehållet i samtliga rubriker i analysen.  Begreppet orsaker 
relaterades till vad bloggförfattarna ansåg konstruerade deras kroppar som 
avvikande vilket resulterade i rubrikerna Den tjocka kroppen som avvikande samt 
Individens ansvar. Begreppet konsekvenser resulterade i rubriken Diskriminering, 
Fantasin om att bli smal, Fettpanik, Individens ansvar samt Internalisering och 
reproduktion av samhällsnormer. Omfattning relaterar till samtliga rubriker i 
analysen. De lösningar bloggförfattarna upplevde att dagens samhälle förevisar 
angående deras vikt relaterades till Individens ansvar. Aktörer genererade 
rubriken Diskriminering. Bärande begrepp relaterades till hur bloggförfattarna 
beskrev vilka egenskaper de kategoriserades och stigmatiserades utifrån vilket 
resulterade i rubriken den Tjocka kroppen som avvikande samt Kroppen som 
stigmasymbol.  
Sökmotorerna LUBsearch, SOCindex (EBSCOhost) och LIBRIS har använts för 
att finna relevant forskning och litteratur. Sökord som främst använts är olika 
kombinationer av obesity, stigma, fat studies, fetma, critical weight studies, fat 
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acceptance, samt social construction. När relevanta vetenskapliga artiklar eller 
avhandlingar funnits har dess referenslista varit ett viktigt verktyg i processen för 
att finna relevant litteratur. 
3.8 ARBETSFÖRDELNING 
Uppsatsen har genomförts gemensamt av uppsatsförfattarna. Båda har läst den 
forskning som använts och empirin har lästs och kodats av båda. Första delen av 
uppsatsen är helt och hållet gemensamt skriven. Inför analysen fördes en 
diskussion om vad som framträtt vid kodningen av empirin vilket resulterade i ett 
antal teman som skapat rubrikerna i analysen. Rubrikerna i analysen delades 
sedan upp mellan författarna. Under den fortsatta analysprocessen stämdes arbetet 
av kontinuerligt och synpunkter gavs regelbundet på vad som saknades och 
behövde ändras. Efter färdigställandet av analysen har vi gemensamt gått igenom 
och reviderat den. Slutdiskussionen delades inte upp utan skrevs av båda 
medförfattarna.   
KAP. 4 TIDIGARE FORSKNING 
I avsnittet presenteras forskning som är av relevans för analysens temaområden 
vilket utgår från uppsatsens empiri. 
4.1 FRAMSTÄLLNINGAR OCH FÖRESTÄLLNINGAR  
Sandberg (2004) har skrivit avhandlingen Medier och Fetma i vilken hon 
undersöker hur övervikt representeras i nyhetsmedia och vilka konsekvenser 
representationen kan få för allmänhetens uppfattningar om övervikt. (Sandberg 
har utfört en innehållsanalys av 1925 artiklar från 4 dagstidningar, Dagens 
Nyheter, Helsingborgs Dagblad, Västerbottens-Kuriren samt Aftonbladet, mellan 
1997-2000). Sandberg skriver att övervikt och fetma, både indirekt och direkt, 
associeras med negativa fenomen. Direkt eftersom det betraktas vara en risk för 
överviktsrelaterade sjukdomar såsom hjärt- och kärlsjukdomar och diabetes. 
Indirekt genom metaforer, ordval och bildspråk. Ibland beskrivs övervikt och 
fetma som en epidemi som okontrollerat sprider ut sig. Andra begrepp och 
metaforer som florerar flitigt i media är förutom ”fetmaepidemi”, ”fetmalavin”, 
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”fettbomben tickar” eller att övervikt och fetma är ”pest och pina”. Uttrycket 
epidemi för tankarna till att det är en smittsam sjukdom som sprider ut sig vilket 
även ”pest och pina” gör. Fetmalavin leder tankarna till en okontrollerad 
naturkatastrof (Sandberg 2004). Sandberg skriver även att dikotomiska 
begreppspar är framträdande i hennes undersökning. Förnuft, viljestyrka, disciplin 
och kontroll är individuella egenskaper som vanligtvis förknippas med smala 
individer. Det innebär att tjocka individer betraktas som odisciplinerade, korkade, 
viljesvaga och okontrollerade (ibid.). 
Liukko (1996) har skrivit avhandlingen Mat, kropp och social identitet i vilken 
hon belyser socialisationsprocesser avseende mat, måltid och kroppsvikt. Hos 
flertalet normalviktiga personer som ingick i Liukkos undersökning, existerar en 
rädsla för att ”tappa kontrollen” och gå upp i vikt. Det existerar således 
föreställningar om att självkontroll är avgörande för att inte bli fet. Även i 
Liukkos avhandling är dikotomiska begreppspar framträdande. Den smala 
kroppen uppfattas vara den ”rationella kroppen” som bland annat symboliserar 
måttfullhet. Den tjocka kroppen uppfattas vara den ”orationella kroppen” som 
bland annat symboliserar överflöd och oförmåga att kontrollera ”naturliga” begär 
(ibid.).  
4.2 KONSTRUKTION AV FETMA SOM ETT PROBLEM 
Fenomen eller företeelser vilka i samhället betraktas som problem har genom 
historiska och kulturella processer konstruerats som sådana. Således är de inte 
”naturliga” i den bemärkelsen att de vilar på en objektiv grund. Det existerar 
medicinska och sociala aspekter av övervikt som leder till en uppfattning av det 
som ett problem. Övervikt är en kropp som ser ut på ett specifikt sätt och som 
möjligtvis kan innebära ökad risk för specifika sjukdomar. Hur övervikt betraktas 
är avhängig det perspektiv det betraktas utifrån. Om det enbart betraktas som en 
medicinsk åkomma som leder till sjukdom och som orsakas av genetiska och 
biologiska faktorer blir dess behandling upp till det medicinska området. Om det 
betraktas som orsakat av sociala faktorer såsom fattigdom eller stigma kommer 
fokus bli inom det sociala området. Hur ett fenomen betraktas, vilket perspektiv 
det utgår ifrån får således konsekvenser. Dock är det nödvändigt att fenomenet 
först uppfattas vara ett problem (Kwan 2009.). Monaghan, Hollands & Pritchard 
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(2010) menar att definitioner av problem i ett samhälle konstrueras och definieras 
utifrån en kontext av makt, hierarkier och andra influenser vilket resulterar i olika 
”claim makers”. 
När ett problem konstrueras i samhället finns det en rad samhällsaktörer som av 
olika anledningar kan intresseras av att få monopol på problemet genom att göra 
det till sitt eget. Detta kan exempelvis ske genom att olika samhällsaktörer betonar 
vissa aspekter av problemet som passar med deras verksamhetsområde i syfte att 
få monopol på att behandla det. Som exempel kan läkare välja att betona de 
medicinska riskerna med fetma och inom socialt arbete kanske de psykosociala 
faktorerna betonas. Således existerar det i samband med samhällsproblem olika 
”claim makers” som på olika sätt kan dra nytta av att göra problemet till sitt eget 
(Monaghan, Hollands & Pritchard 2010; Kwan 2009). 
4.3 FETMA SOM EPIDEMI 
Boero (2006) samt Saguy och Almeling (2008) har undersökt konsekvenserna av 
framställningen av fetma som en epidemi. Boero (2006) skriver att begreppet 
fetmaepidemi skiljer sig från ”traditionella” epidemier såsom kolera, influensa 
och pest. Hon kallar fetmaepidemi för en postmodern epidemi samt ”epidemic of 
signification”. Boero (2006) samt Saguy och et al. (2008) menar att epidemier 
skapar kaos och förvirring. Det offentliga tar ofta till drastiska åtgärder för att 
stävja en epidemi. Övervikt och fetma har dock ingen tydlig definierad 
orsaksförklaring och därför blir åtgärderna för stävjandet diffusa och spretiga 
vilket skapar ännu mer kaos och förvirring än om det hade varit en traditionell 
epidemi. Boero (2006) menar att det offentliga inte längre anses ansvara för 
folkhälsan, istället betonas individens eget ansvar över sitt liv och hälsa. Det är 
därför upp till varje individ att hejda eller råda bot på fetmaepidemin vilket inte 
hade varit fallet om det varit frågan om en traditionell epidemi. 
Epidemibegreppets definition, meningsinnehåll och attribut leder därför till en 
”epidemic of signifcation” eftersom det skiljer sig från det traditionella 
epidemibegreppet.  
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4.4 STIGMATISERING AV ÖVERVIKTIGA INDIVIDER 
Puhl och Brownell (2003) samt Puhl och Heuer (2010) har forskat kring stigma 
och övervikt. Puhl et al. (2003) skriver att stigmatisering av överviktiga personer 
är vanligt förekommande inom flertalet samhällsområden såsom arbetsmarknad, 
utbildning, sjuk och hälsovård, till och med bland föräldrar till överviktiga barn. 
En studie gjord av Brylinsky och Moore (1994) har visat att treåriga barn 
associerade övervikt med att vara elak, dum, ful, olycklig, självisk, lat och med få 
vänner. Stigmatisering och negativa attityder manifesteras på många olika sätt. 
Det är exempelvis vanligt med tjockisskämt på tv, tecknade serier tenderar att 
göra narr av överviktiga personer, och i andra serier framställs överviktiga på ett 
generellt negativt sätt. Det är även vanligt att överviktiga individer betraktas sig 
själva utifrån negativa stereotyper. De ser sig själva genom andras ögon. (Puhl & 
Heuer 2010). 
Puhl och Heuer (2010) skriver att stigmatisering kan orsaka ohälsa på flera 
områden, bland annat kan det vara kopplat till de sjukdomar som övervikt 
vanligtvis relateras till. De menar att övervikt kan, men inte nödvändigtvis 
behöver innebära en ökad risk för sjukdom och ohälsa. Sjukdom och ohälsa kan 
förklaras med socioekonomiska faktorer såsom stress, fattigdom och 
stigmatisering. Stigmatisering av överviktiga personer markant har ökat de senaste 
decennierna (Ibid.). 
KAP. 5 TEORETISKA UTGÅNGSPUNKTER 
Uppsatsens teoretiska utgångspunkter är socialkonstruktivistisk teori samt 
Goffmans (1984) teori om stigma. Teorierna fungerar som ett ramverk som 
empirin skall tolkas genom i syfte att förstå och förklara sociala företeelser 
(Bryman 2011). Anledningen till valet av socialkonstruktivistisk teori är att synen 
på kroppen har förändrats över tid vilket innebär att dagens föreställningar om 
kroppen och dess storlek inte är självklara och huggna i sten. Den 
socialkonstruktivistiska teorin möjliggör därför ett kritiskt förhållningssätt till 
empirin. Goffmans (1984) teori om stigma valdes utifrån de teman som 
utkristalliserades vid kodningen av materialet.  
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5.1 SOCIALKONSTRUKTIVISM 
Wenneberg (2000) skriver att socialkonstruktivism är en bred teori vilket kan leda 
till att man använder begreppet eller ”termen” på olika sätt med olika betydelser. 
Han delar upp socialkonstruktivism i fyra former: som ett kritiskt perspektiv, som 
sociologisk teori, som kunskapsteori och som en ontologisk ståndpunkt. 
Indelningen är gjord utifrån graden av radikalitet varav den första formen kan ses 
som minst radikal och den sista som mest radikal. Det är dock möjligt att pendla 
mellan formerna (ibid). Denna uppsats kan placeras inom den första formen, det 
vill säga som ett kritiskt perspektiv som enligt Wenneberg inte tar det direkta och 
omedelbara för givet. Perspektivet möjliggör ett ifrågasättande av det som 
uppfattas vara självklara naturliga fenomen eller företeelser. Istället kan de 
betraktas som socialt konstruerade, det vill säga något som skapas gemensamt i 
samhället genom sociala processer (ibid.) 
Vivien Burr (1995) sammanfattar socialkonstruktivismen i fyra nyckelpremisser 
vilka förenklar teorin. Premisserna är:  
* Kritisk inställning till självklar kunskap. Vår kunskap om världen är inte en 
objektiv sanning. Världen blir tillgänglig för oss genom skapandet av kategorier 
som vi sorterar in våra upplevelser och erfarenheter under och genom.  
* Historisk och kulturell specificitet. Vår kunskap om världen är präglad av 
historia och kultur; den är därför kontextbunden och förändras över tid.   
* Samband mellan kunskap och sociala processer. Människan är en social varelse 
och genom interaktion med andra människor skapas gemensamma sanningar. 
Dessa gemensamma sanningar upprätthålls i sin tur genom sociala processer.  
* Samband mellan kunskap och social handling. Olika världsbilder skapar olika 
sociala handlingar. Hur världen uppfattas får därför direkta, konkreta sociala 
konsekvenser.  
Det som upplevs som av naturen givet kan, ur ett socialkonstruktivistiskt 
perspektiv, betraktas som en illusion. Begreppen eller kategorierna ”man” och 
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”kvinna” som inbegriper en specifik typ av kön, kropp samt egenskaper är således 
inte en objektiv realitet baserat på kroppsliga- och naturliga skillnader. Istället kan 
de ses som socialt producerade kategorier som av människan tillskrivs innebörd, 
betydelser och mening. Eftersom de är skapade av människan är de även 
föränderliga samt beroende av samhällskontext (Wenneberg 2000). Berger och 
Luckman (1979), vilka anses vara socialkonstruktivismens pionjärer, benämner 
kategorier som typifieringar och skriver att verkligheten blir tillgänglig för oss 
genom typifieringar vilka generaliseras genom ”typifieringsscheman”. Begreppet 
kvinna och dess meningsstruktur refererar således inte till en individ utan till en 
kategori som integreras i det mänskliga medvetandet som en objektiv sanning 
genom vilken kategorin betraktas. Begreppet refererar således till att gälla alla 
kvinnor oavsett individuella skillnader och en gemensam ”sanning” skapas.   
Wenneberg (2000) skriver att socialkonstruktivismen kan användas till att 
ifrågasätta det som vi uppfattar som naturligt och självklart. Det kan användas till 
att ”komma bakom det yttre”, bland annat genom att undersöka vilka 
föreställningar som ligger till grund för sociala fenomen, företeelser eller 
gemensamma ”sanningar” samt dess kontext.  
5.2 STIGMA 
Goffman (1984) skriver att i varje samhälle delar människor in sina 
medmänniskor i olika kategorier exempelvis ”svenskar”, ”officerare”, 
”homosexuella” eller ”professorer”. Varje kategori har tilldelats normativa 
egenskaper, det vill säga uppfattningar och förväntningar om naturliga och 
vanliga egenskaper varje medlem inom en viss kategori förväntas inneha. En 
person som avviker på ett icke-önskvärt sett från dessa förväntningar riskerar att 
stigmatiseras. Personen tillskrivs en egenskap, oförmåga, oduglighet eller 
handikapp som är djupt misskrediterande i samhället och som inte motsvarar de 
förväntningar som tillhör den kategori personen inplacerats i. Således riskerar 
personen att bli stigmatiserad och utstött (ibid). En professor förväntas vanligtvis 
vara smart och intellektuell. Om professorn framstår och tillskrivs egenskaper 
som ointelligent och korkad blir hen möjligtvis ifrågasatt och måhända utstött från 
forskarsamhället eftersom professorn inte motsvarar de förväntningar som 
tillskrivits hen i egenskap av att vara ”professor”. 
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Hur kategoriuppdelningen görs kan skiljas åt från olika samhällen bland annat 
baserat på dess kulturella kontext. De omständigheter olika grupper kan ställas 
mot vid möten med andra människor kan bland annat förklaras utefter gruppens 
inplacering i samhällsstrukturen. För en djupare förståelse av vilka normer och 
förväntningar som vanligtvis tillhör specifika kategorier och grupper samt dess 
placering i samhällsstrukturen menar Goffman (1984) att hänsyn behövs tas till 
den historiska bakgrunden, den politiska utvecklingen samt till gruppens 
nuvarande politik. 
Goffman (1984) skriver att det i samhället finns tecken som förmedlar social 
information. Tecken som blivit institutionaliserade kallar han för symboler. Det 
kan exempelvis vara ringar på fingret som i vårt samhälle symboliserar äktenskap. 
Kroppslig karaktäristiska som blivit institutionaliserade som symboler och som 
förmedlar en av samhället ansedd brist, oförmåga, handikapp eller misskrediterad 
egenskap beskriver Goffman (1984) vara en stigmasymbol. 
KAP. 6 PRESENTATION AV 
BLOGGFÖRFATTARNA 
Anna - Beskriver sig själv som en dansare, koreograf, skrivare, talare och samt 
som fet. Hennes ålder framgår inte i bloggen. Hon är bosatt i USA och skriver 
främst om hur hon upplever att hon själv och andra feta och överviktiga individer 
behandlas i samhället där normen är att vara smal. I sina blogginlägg 
problematiserar hon de fördomar som existerar gentemot feta individer samt hur 
diskriminering av feta på olika sätt tar sig uttryck i samhället. Hon skriver även 
om hur feta individer kan agera för att bekämpa existerande fördomar. 
Amanda och Linda- Skriver att de själva lever efter uttrycket Hälsa Oavsett 
Storlek. Bloggförfattarna är 27 respektive 32 år och skriver inläggen tillsammans. 
De förespråkar att alla individer i samhället skall accepteras oavsett om man har 
storlek 36 eller storlek 56. I blogginläggen problematiserar de uppfattningar som 
enligt dem existerar om överviktiga och feta individer samt hur de upplever att de 
uppfattas av samhället. De skriver mycket om sina egna erfarenheter och om hur 
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de tidigare försökte leva upp till samhällets smalhetsideal, men att de nu 
accepterat sig själva för dem de är.  
Emma - Skriver om att acceptera sin kropp som den är och att hälsa och vikt inte 
behöver ha med varandra att göra. Hon är 31 år gammal och förespråkar Health at 
Every Size det vill säga Hälsa Oavsett Storlek samt fat acceptance som innebär ett 
accepterande av den feta kroppen. Emma har startat bloggen eftersom hon vill 
ifrågasätta saker vi tar för givet om kroppen. 
Malin – Är 24 år gammal och skriver bland annat om hennes upplevelser av att 
trivas i en tjock och fantastisk kropp. I blogginläggen skriver hon bland annat om 
hur feta individer framställs i relation till smala individer i social media samt i 
tidningar. Hon beskriver även hur fördomar om kroppen påverkar oss och hur 
långt vissa är beredda att gå för att gå ner i vikt. Hanna problematiserar det 
kroppsfokus som hon upplever existerar i samhället och att hon menar att alla 
kroppar är fina oavsett storlek.    
Johanna – Bor i Chicago där hon arbetar som skribent. Hennes blogg är nedlagd 
sedan 2010, men hon följs fortfarande av ett stort antal läsare och refereras av 
många andra bloggare. I blogginläggen skriver hon bland annat om fetma och 
politik.  I inläggen skriver Johanna personliga beskrivningar av bland annat hur 
hon själv accepterat sin övervikt. Hon belyser bland annat det faktum att 
överviktiga ofta tror att bara man går ner i vikt så löser sig alla problem. 
Blogginläggen handlar om hur hon uppfattar att överviktiga individer behandlas i 
samhället.   
Lady – Bloggen handlar om hennes liv och hur hon själv ser på olika 
samhällsfenomen. Hon beskriver sig själv som fet och skriver en del blogginlägg 
om hur hon själv tänker kring mat samt att hon använder bantningsmetoden 
LCHF. Lady skriver en del om vad hon äter och hur hon tänker kring mat. Hon 
delar även med sig av vissa kosttips till läsaren som är intresserad, men menar 
samtidigt att människor inte bör bry sig om andras vikt. 
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KAP. 7 ANALYS 
I detta avsnitt analyseras undersökningens empiri utifrån tidigare forskning samt 
undersökningens teoretiska utgångspunkter viket sker i syfte att besvara 
undersökningens inledande frågeställningar. Resultatet av kodningen av det 
empiriska materialet presenteras i sju huvudrubriker utifrån de teman som 
identifierats: Kroppen som stigmasymbol, Den tjocka individen som avvikande, 
Internalisering och reproduktion av samhällsnormer, Individens ansvar, 
Diskriminering, Fettpanik samt Fantasin om att bli smal. De citat som 
ursprungligen skrivits på engelska har av oss översatts till svenska.  
Svaren på undersökningens frågeställningar redovisas inte i en specifik ordning. 
En sammanfattning i slutet av undersökningen tydliggör vilka svar på 
frågeställningarna som denna undersökning genererat. I analysen används 
termerna överviktig, fet och tjock som synonyma begrepp. Bloggförfattarna 
varierar mellan samtliga tre, ibland även i samma inlägg. Vi har därför också valt 
att använda samtliga tre begrepp trots att det inte finns definitioner såsom 
fastställda BMI-värden i bloggarna 
 
7.1 KROPPEN SOM STIGMASYMBOL 
Ett genomgående tema som beskrivs av bloggförfattarna är upplevelsen av att 
förknippas med egenskaper och attribut till följd av sin kroppsvikt vilket 
exemplifieras i detta avsnitt.  
Malin beskriver hur hon upplever att tjocka individer betraktas i ett blogginlägg 
som innehåller en bild som föreställer ett förälskat par. Mannen på bilden är smal 
och vältränad, kvinnan är tjock. Malin skriver att bilderna skapade stor 
uppståndelse på en social medie-sida och genererade ett stort antal kommentarer. 
Flertalet kommentarer var negativt värdeladdade eller uttryckte förvåning. För att 
exemplifiera detta har fyra kommentarer valts ut:  
”Det där är inte kärlek. Det där är nån snubbe som bär på 
aids och tar det han får, en brud som är redo att dö för 
’kärlek’ ”.  
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”men ärligt talat, killen har en snygg kropp som han 
antagligen spenderat många timmar på gymmet för att få en 
sån kropp, alltså är han hälsosam och bryr sig om sitt yttre. 
så vad i helvete gör han med ett 200 kg tungt fläskberg?”   
”de kan inte ha något gemensamt” 
Malin beskriver sig själv vara tjock och beskriver sin man som smal och undrar 
vad människor tänker och tycker om dem tillsammans. Goffman (1984) skriver 
om stigmasymboler och menar att det är kroppslig karaktäristika som förmedlar 
en, av samhället ansedd, brist eller negativ egenskap. Det är tydligt att kvinnans 
kropp är en stigmasymbol. Hon beskrivs som ett fläskberg samt att mannen på 
bilden måste vara sjuk och därför ratad av andra tjejer för att överhuvudtaget vilja 
vara med henne, han ”tar vad han får” Hennes överviktiga kropp blir ett tecken, en 
symbol, som majoriteten av kommentarförfattarna till bilden associerar till något 
negativt.  
Kommentaren ”de kan inte ha något gemensamt” inbegriper en föreställning om 
att hon med en tjock kropp och han med en smal kropp är olika som personer. 
Således associeras kropparna med dikotomiska egenskaper, de anses vara 
varandras motsats och kan därför inte ha något gemensamt. Fysiska kroppar, dess 
uttryck och yttringar konstrueras och tillskrivs mening i det sociala rummet vilket 
innebär att kroppen både är en symbolbärare och en social produkt. Somliga 
kroppar tillskrivs ett högt socialt värde och andra lägre (Liukko 1996; Shilling 
2003). Puhl och Brownell (2003) skriver att forskning tyder på att det är vanligt 
att överviktiga individer förknippas med negativa egenskaper såsom låg 
självdisciplin, lathet, sämre kompetens, lägre moral och att de är mindre attraktiva 
vilket är ett genomgående upplevelse hos bloggförfattarna. Således kan det tolkas 
som att kvinnans överviktiga kropp på bilden inte enbart bedöms vara ful, hon 
uppfattas även vara ett moraliskt misslyckande. Hennes kropp uppfattas möjligtvis 
säga något om vem hon är som person och vilka egenskaper hon har. Att vara 
överviktig kan således innebära att individen bli stigmatiserad på grund av att 
kroppsvikten är högre än det som anses vara normalt. Utifrån detta konstrueras 
den tjocka kroppen till en stigmasymbol.  
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Goffman (1984) skriver att ”det ligger nära till hands för oss att pådyvla folk en 
massa ofullkomligheter på basis av en enda ofullkomlighet (…).”. 
Bloggförfattarna upplever att de blir kategoriserade som ”tjocka” och skriver 
genomgående att de tillskrivs en rad negativa attribut och egenskaper på grund av 
vikten vilket även Liukko (1996) skriver att hennes intervjupersoner till 
avhandlingen Mat Kropp och Social Identitet uttryckt. När intervjupersonerna i 
Liukkos (1996) avhandling beskriver sina upplevelser av att vara tjock under 
ungdomstiden uttrycker de att de först blev medvetna om sin avvikande 
kroppsstorlek när de blev medvetna om andras och egna kategoriserande 
jämförelser. De upplevde att ”tjock” var en negativ kategoritillhörighet eftersom 
de ”normalviktiga” i jämförelse med dem framstod som betydligt mer socialt 
lyckosamma. I ett annat kapitel i Liukkos (1996) avhandling, beskriver 
intervjupersoner med olika kroppsstorlekar vilka föreställningar de har om tjocka 
människor. I studien framkommer att tjocka individer i stor utsträckning 
associeras med negativa egenskaper. De egenskaper som tjocka främst associeras 
med är att de är dumma, odisciplinerade, okontrollerade, ohämmad njutare, 
förslappade och bekväma (ibid.).  
Anna skriver ett blogginlägg som kan exemplifiera hur hon upplever att 
föreställningarna uttrycks i hennes vardag. Anna beskriver sig själv som fet. När 
hon vid ett tillfälle besökte ett nytt gym för att träna tog instruktören genast för 
givet att hon var nybörjare. När gympasset var över, kom andra människor som 
tränade på gymmet fram till henne och berömde henne för att hon var så duktig 
trots sin överviktiga kropp. Anna skriver även att bekanta och andra människor 
hon träffar inte tror henne när hon berättar att en av hennes största passioner är att 
träna, främst att dansa. Träning är en aktivitet som kräver disciplin och energi. 
Annas vistelse på gymmet kolliderar möjligtvis med de föreställningar hon 
vanligtvis förknippas med, det vill säga lathet, bristande- disciplin och 
självkontroll. Det kan skapa viss förvirring, Anna blir ifrågasatt när hon tränar 
trots sin tjocka kropp. Shilling (2003) skriver att kroppen och dess utseende 
vanligtvis uppfattas vara en konkret manifestation av personen eftersom det är 
kroppen som blicken först ser. Kroppen uppfattas vanligtvis vara en manifestation 
eller representation av personens innersta natur. Annas överviktiga kropp kan 
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således uppfattas vara en symbol för attribut och egenskaper som inte uppskattas i 
samhället.  
7.2 DEN TJOCKA INDIVIDEN SOM AVVIKANDE 
Ett genomgående tema i bloggarna som ingår i undersökningen är 
bloggförfattarnas upplevelser av att de av allmänheten blir betraktade som 
ohälsosamma och sjuka. Bloggförfattarna menar att deras tjocka kroppar 
konstruerats till en symbol för sjukdom och ohälsa som avviker från det normala. 
Anna skriver såhär: 
(…) det finns hälsosamma och ohälsosamma människor i 
alla storlekar. Så att nå en specifik kroppsstorlek är inte en 
hälsogaranti, inte heller med säkerhet en prevention eller 
bot mot sjukdom. Kroppsstorlek och hälsa är två olika 
saker, men människor tar för givet att en smal kropp leder 
till god hälsa (Anna). 
Goffman (1984) menar att den olikhet som kategoriserar en individ till avvikare, 
först måste begreppsliggöras innan det får någon större betydelse. Hur konstrueras 
den tjocka individen till avvikare? För att det normala skall kunna definieras 
behöver det avvikande också definieras (Liukko 1996). 
Vi uppfattar det som om det i samhället är allmänt vedertaget att övervikt inte 
sällan innebär sjukdom och ohälsa. Liukko (1996) skriver att förståelsen av 
sjukdomsbegreppet dock kräver att det sätts i relation till hälsa, sundhet, 
handikapp, skada och defekt. När den tjocka kroppen förknippas med sjukdom 
blir den således den smala kroppens motsats. Två kategorier har således skapats: 
den ”tjocka kroppen” och den ”smala kroppen” som definieras utifrån BMI. Den 
”tjocka kroppen” tolkas genom begrepp som ”avvikande”, ”sjuk” och 
”ohälsosam”. Den ”smala kroppen” tolkas genom begrepp som ”normal”, ”frisk” 
och ”hälsosam” (ibid.). Bloggförfattarna beskriver uteslutande upplevelser av att 
sammankopplas med dessa kategorier vilket genomgående exemplifieras i 
uppsatsen.  
Kategorierna konstrueras utifrån ett samhälles kulturella kontext. De begrepp som 
tillskrivs kategorierna ”tjock” och ”smal” inbegriper en symbolik (ibid.). Liukko 
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(1996) skriver att den normala, smala och friska kroppen betraktas vara den 
”rationella kroppen” vars symbolik är ”lagom” och ”kontrollerad”. Den tjocka 
kroppen uppfattas vara dess motsats, det vill säga den ”irrationella kroppen” som 
betraktas vara en ”okontrollerad kropp” som bland annat symboliserar ”överflöd” 
(ibid.). Linda och Amanda skriver: 
Varför skall allt sättas in i olika fack och få en stämpel? Jag 
vill t ex inte vara i ett fack för överviktiga, karaktärslösa 
kvinnor mellan 25-30 år – jag vill inte tillhöra en kategori 
utan bli sedd som en egen individ, och det tror jag tror att de 
allra flesta av oss vill, oavsett storlek (Amanda & Linda). 
Wenneberg (2000) menar att vår kunskap om världen inte är en objektiv sanning 
och således är inte kategorierna och tillhörande begrepp och föreställningar om 
kroppen en objektiv sanning. När kategorier betraktas som en objektiv realitet 
ökar risken för stigmatisering (Goffman 1984). 
Det kan inte uteslutas att olika samhällsaktörer betonar vissa specifika aspekter av 
ett samhällsfenomen som konstruerats och kategoriserats till ett problem. På så vis 
kan samhällsaktörerna bland annat ges rättigheter att behandla problemet vilket 
genererar klienter. Inom socialt arbete kan fetma på så sätt betraktas som ett 
socialt problem som därmed kan behandlas med exempelvis psykosociala 
åtgärder. Inom medicinen betonas istället de medicinska riskerna eftersom 
sjukvården i sådana fall ges rättigheter att behandla det. Hur fetma definieras och 
förstås påverkar hur vi i allmänhet betraktar fenomenet (Boreo 2006 Monaghan, 
Hollands & Pritchard 2010). 
7.3 REPRODUKTION OCH INTERNALISERING AV 
SAMHÄLLSNORMER 
Reproduktion av samhällsnormer innebär att de normer som existerar i samhället 
på olika sätt befästs och upprätthålls vilket kan få konsekvenser för de individer 
som inte uppfyller normen (Wenneberg 2000). Bloggförfattarna beskriver 
genomgående upplevelser av om hur normer kring den ideala kroppen befästs i 
samhället vilket de uppfattar som problematiskt. Normerna kan även internaliseras 
vilket innebär att de dominerande normerna kring kroppen som existerar i 
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samhället kan bli en sanning som tas för given även för den stigmatiserade 
individen (ibid.). Nedan följer exempel från bloggarna. 
Malin skriver såhär angående tv programmet Biggest Loser som handlar om 
tjocka personer som tävlar om vem som kan gå ned mest i vikt: 
Den här omgången av Biggest Loser har undertiteln ’tro 
hopp och kärlek’ vilket spär på hela DU KAN INTE BLI 
ÄLSKAD OCH HITTA SANN KÄRLEK SOM TJOCK-
myten. Att påstå att det handlar om "hälsa" medan de bara 
vräker ut sådan här reklam är så himla skrattretande. Att 
säga att viktnedgång är det enda sättet att bli älskad... hur 
cyniskt och hemskt är inte det (Malin). 
 
Malin är upprörd över att Biggest Loser som utger sig för att fokusera på hälsa i 
samband med viktnedgång, gör reklam för programmet genom att deltagarna 
berättar om att de aldrig upplevt sig älskade av det motsatta könet. Malin uppfattar 
det som att lösningen enligt programmet är att gå ned i vikt. Att känna sig älskad 
leder givetvis till hälsa, men varför är det kopplat till vikt? Malin ställer frågan om 
huruvida en tjock person inte kan bli åtrådd? Det kan tolkas som media befäster 
existerande normer och föreställningar eftersom de når ut till en bred publik (se 
exempelvis Sandberg 2004).  
 
Goffman (1984) skriver att även stigmatiserade personer har internaliserat 
samhällsnormer, värderingar och föreställningar; ingen kan ”stå utanför” 
samhället. Stigmatiserade individer tenderar därför ibland att betrakta sig själva 
och sina ansedda tillkortakommanden utefter de dominerande föreställningarna 
(ibid). Amanda skriver att det är först under senare tid som hon börjat accepterat 
sin tjocka kropp precis som den är. Hon har slutat att skämmas över den. Under 
flera år avskydde hon sin kropp eftersom hon tyckte att den inte passade in. Det 
kan rimligtvis tolkas som att Amanda upplevt sin kropp utifrån det smalhetsideal 
hon upplever råder i samhället.  
Lady skriver om skyltdockor som hon menar är ett led i reproducerandet av 
samhällsnormer och ger en snedvriden bild av vad som är normalt.  
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Det är tyvärr bara en sorts kvinna som får synas och det är 
den underviktiga, unga och perfekta. Bara ett ideal får plats 
och alla vi som inte passar in känner oss bara mer och mer 
utanför och mer och mer odugliga (Lady). 
Gemensamma sanningar skapas genom individers interagerande med varandra 
och upprätthålls genom att de på olika sätt reproduceras (Burr 1995, Goffman 
1984 Wenneberg 2000). Skyltdockorna kan ses som en manifestation av de ideal 
som flera bloggförfattare skriver existerar i samhället. Deras närvaro kan bidra till 
att skapa en sanning om att det är så en kropp bör se ut. Därmed upprätthålls och 
reproduceras idealen som riskerar att öka upplevelsen av utanförskap för de som 
upplever att de inte lever upp till dem. 
Flertalet bloggförfattare skriver om boken Maggie goes on a Diet som riktar sig 
till flickor mellan 4-12 år. Boken kan även ses som ett exempel på hur 
föreställningar om den ideala kroppen reproduceras och kan föras vidare till yngre 
generationer. Maggie goes on a diet handlar om 14-åriga Maggie som genom hård 
träning går från att vara överviktig och mobbad till att bli normalviktig och 
populär. Maggie blir dessutom skolans nya fotbollsstjärna och utvecklar i takt 
med sin viktnedgång ett nytt självförtroende och en helt ny självbild. Anna skriver 
att bokens budskap är att ”det inte spelar någon roll hur mycket du tränar eller hur 
hälsosamt du lever så länge du inte samtidigt blir smal”. Hon menar att boken 
associerar övervikt till något dåligt (mobbning) och normalviktig till bra och 
önskvärt (Maggie blir populär). Flera bloggförfattare anser att budskapet är 
fruktansvärt eftersom det lär unga flickor att hata sina kroppar. Det är böcker som 
denna som bidrar till att fler flickor utvecklar ätstörningar som exempelvis 
anorexia, menar de. Om kroppen inte passar in i den snäva normen så är det något 
fel på dig. Boken antyder att lösningen på alla dina problem är att gå ner i vikt.  
Berger och Luckmann (1979) menar att ett barn föds in i en social värld och 
övertar först föräldrarnas föreställningar men efterhand även omgivningens 
föreställningar. Barnets verklighetsuppfattning skapas och påverkas således 
genom andra människor. Omgivningens föreställningar internaliseras i barnet, 
dock kommer barnet uppfatta dem som sina egna (ibid.). Om ett barn mellan 4 
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och 12 år läser Maggie goes on a diet kan det inte uteslutas att den påverkar 
barnets sätt att betrakta verkligheten och således kan det hos barn skapas en 
föreställning om övervikt som något farligt, hemskt och dåligt vilket riskerar att 
ytterligare reproducera och befästa existerande kroppsideal. 
7.4 INDIVIDENS ANSVAR 
Ett genomgående tema som diskuteras i bloggarna är individens ansvar för sin 
övervikt. De flesta bloggförfattare upplever att den allmänt accepterade synen är 
att övervikt kan åtgärdas och att detta helt och hållet är ett individuellt ansvar. 
Betoningen på det egna ansvaret betraktas av bloggförfattarna som problematiskt 
vilket kommer att redogöras för i detta avsnitt.  
Flertalet bloggare uttrycker en upplevelse av att människor anser att ”det är väl 
bara att ta sig i kragen och gå ner i vikt! Äta lite mindre och börja motionera!” 
Bloggförfattarna menar att de redan motionerar och att de inte äter för mycket 
men att kroppen trots det ändå är tjock. Puhl och Brownell (2003) skriver att trots 
att det existerar empirisk evidens att kroppsvikt bestäms utifrån komplexa 
biologiska faktorer samt arv och miljö, är den allmänna uppfattningen att 
viktuppgång eller nedgång är ett individuellt ansvar under personlig kontroll. 
Vidare skriver Puhl och Brownell (2003) att övervikt inte sällan associeras med 
okontrollerade impulser och beteenden. Att inte vara i kontroll kan implicit 
uppfattas vara ett sätt att ge efter för ”naturliga” impulser och beteenden eftersom 
personlig kontroll innefattar en föreställning att något behövs kontrolleras. Med 
god självdisciplin, viljestyrka och karaktär skall således ”naturliga” drifter och 
begär som kopplas till vikt kontrolleras (Boero 2006, Liukko 1996). Det är därför 
möjligt att uttrycket ”ta sig i kragen, äta mindre och börja motionera” innehåller 
en föreställning om att bli bättre på att kontrollera ”naturliga” impulser genom 
disciplin och självkontroll (se exempelvis Herman & Polivy 2011). Liukko (1996) 
skriver att en tjock person inte sällan uppfattas av allmänheten som en individ 
som inte har någon distans till sina drifter och behov. Således blir ansvaret för 
kroppsvikt upp till varje individ att kontrollera vilket möjligtvis kan leda till att 
andra eventuella faktorer utesluts. 
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Puhl och Heuer (2010) skriver att faktorer såsom sociala och ekonomiska kan 
förklara övervikt. Grönsaker och frukt blir allt dyrare samtidigt som snabbmat blir 
allt billigare parallellt med att portionsstorlekarna blir större. Reklam som främst 
riktar sig till barn och unga marknadsför läsk, godis och snabbmat vilket är svårt 
för individen att styra över. Förändringar i närmiljön såsom borttagna 
grönområden samt kollektivtrafik kan leda till att människor rör kroppen mindre. 
Stress och sömnbrist är andra förklarande faktorer som ur ett vidare perspektiv 
kan sättas i ett socioekonomiskt sammanhang. Dessa faktorer kanske inte utesluts 
när övervikt nämns som ett problem men fokus är oftast uteslutande på individens 
personliga ansvar. Det i sig behöver inte nödvändigtvis vara problematiskt med 
när övervikt kopplas samman med en icke-existerande självkontroll, brist på 
ansvar, lathet och lägre moral kan det leda till stigmatisering vilket kan skapa 
psykosocial ohälsa bland personer som blir stigmatiserade på grund av kroppsvikt 
(ibid.). 
Anna skriver att hon upplever att allmänheten anser att det är okej att behandla 
henne dåligt på grund av kroppsstorlek. 
(….) människor anser att om du är fet kan och ska du bli 
smal och du skall straffas tills du lyckas (Anna). 
Vidare skriver hon: 
Så många saker accepteras på grund av fettfobi och på 
grund av att människor (även tjocka människor) inte bara 
kan utan också är skyldiga att gå ner i vikt för att bli 
behandlade bättre (Anna). 
Puhl och Heuer (2010) skriver att det inte sällan existerar en föreställning om att 
det är nödvändigt att stigmatisera tjocka personer som ett led i att få dem att ändra 
på sig och ta ansvar över sina liv. Föreställningen om att vem som helst kan bli 
smal och därmed hälsosam förutsatt att de äter ”rätt” och tränar leder till 
uppfattningen om ett moraliskt ansvar menar Saguy och Almeling (2008). 
Sandberg (2004) skriver att övervikt betraktas som ett betydande samhällsproblem 
delvis på grund av dess relaterande sjukdomar vilka anses ta stora 
samhällsekonomiska resurser i anspråk. Övervikt uppfattas vara ett sjukligt 
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tillstånd som definieras utifrån Body Mass Index och bedöms orsaka personliga 
lidande i form av psykologiska och sociala besvär och svårigheter samt förkortad 
livslängd (Sandberg 2004). Det är möjligt att stigmatisering blir accepterat och 
betraktas som en nödvändighet eftersom övervikt anses vara ett samhällsproblem 
som tar stora ekonomiska resurser i anspråk vilket samhället har ett intresse i att 
undvika. Puhl och Heuer (2010) menar att det inte nödvändigtvis är övervikt i sig 
som orsakar de sjukdomar övervikten relateras till. Stigmatisering kan orsaka 
kronisk stress som kan leda till biokemiska förändringar i kroppen. Således kan 
stigmatiseringen i sig orsaka de sjukdomar som övervikt relateras till (exempelvis 
hjärt- och kärlsjukdomar och högt blodtryck). Depression och låg självkänsla kan 
vara en följd av stigmatisering på grund av övervikt vilket innebär att personliga 
lidande i form av psykologiska och sociala besvär kan uppfattas orsakas av 
stigmatiseringen och inte övervikten (ibid.). 
7.5 FETTPANIK 
Ett flertal bloggförfattare skriver att de upplever att det råder en allmän utbredd 
fettpanik i samhället. Vad bloggförfattarna menar med fettpanik samt hur de 
upplever att de påverkas av fettpaniken kommer i detta avsnitt att illustreras med 
hjälp av olika exempel och citat.  
Amanda och Linda menar att Sveriges invånare lider av fettpanik. Andra 
bloggförfattare som exempelvis Anna skriver om ”fettfobi”. Anna och Linda 
upplever bland annat att överviktiga individer inte kan äta på Mc Donalds eller 
pizzerian utan att andra individer äcklas av att se det. Hon uttrycker även en 
upplevelse av att inte passa in i det smalhetsideal som hon upplever existerar i 
samhället. 
Enligt ett socialkonstruktivistiskt perspektiv betraktas verkligheten som socialt 
konstruerad vilket innebär att det vi i regel tar för givet inte nödvändigtvis 
behöver representera sanning (Wenneberg 2010). Enligt samtliga bloggförfattare 
existerar det tydliga föreställningar om hur en kropp bör se ut. De sociala 
konstruktioner som är befästa i samhället som ”sanningar” är institutionaliserade 
föreställningar (Burr 1995, Wenneberg 200) vilket möjligen inkluderar 
kroppsideal samt föreställningen om den ”rationella kroppen” (Liukko 1996). 
Med hjälp av begrepp som fetmaepidemi, kontroll samt betoning på individens 
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eget ansvar bistår media till att befästa, upprätthålla och kanske även utöka de 
redan existerande föreställningar om överviktiga individer (se exempelvis 
Sandberg 2004). Det kan möjligtvis bidra till att människor inklusive 
bloggförfattarna, upplever att de uteslutande måste leva upp till idealen för att inte 
betraktas som avvikande, sjuk eller betraktas som en person som inte kan 
kontrollera sina begär.  
Boero (2006) har granskat medias benägenhet att framställa fetma och övervikt 
som en okontrollerad epidemi som sprider sig över världen. Boero (2006) menar 
att fetmaepidemi är ett värdeladdat begrepp som för allmänheten kan te sig 
skrämmande och hotfullt eftersom det skapar osäkerhet och leder tankarna till 
smittsamma infektionssjukdomar. Budskapet som förmedlas är att övervikt och 
fetma kan ”angripa” alla individer samt att det krävs väldigt lite för att bli 
”drabbad”, således måste alla ständigt vara på sin vakt och uppmärksamma allt 
som hamnar i munnen. Det produceras olika budskap från olika källor angående 
överviktens orsaker, konsekvenser och verkan vilket skapar osäkerhet och 
förvirring. Vem, hur och vad skall fetmaepidemin skyllas på (ibid.)?  
Fetmaepidemin kan möjligtvis ses som ett hot mot samhälleliga värden menar 
Monaghan, Hollands och Pritchard (2010) Vidare skriver de att den generella 
uppfattningen är att tjocka personer misslyckas i sin skyldighet att vara 
ansvarfulla medborgare. Den fettpanik som bloggförfattaren inledningsvis 
beskriver kan möjligtvis förstås som ett resultat av att övervikt uppfattas vara en 
epidemi som hotfullt breder ut sig i samhället och som människor har makt att 
stävja genom att ta ansvar för sina liv. I takt med att övervikt och fetma uppfattas 
öka dramatiskt, blir dess beskrivningar och konsekvenser allt mer dramatiska. 
Bloggförfattaren Anna skriver i ett inlägg om en amerikansk reklamkampanj 
vilken hon menar är ett exempel på hur hotfullt och dramatiskt övervikt 
framställs. Reklamen utgörs av affischer med överviktiga människokroppar. En 
bild föreställer en man som till följd av övervikt drabbats av diabetes och därför 
förlorat sina ben. Bloggförfattaren skriver att reklamens budskap antyder att 
överviktiga uteslutande är sjuka, kanske sjuka utan att veta om det eller kommer 
bli sjuka i framtiden. Vidare menar hon att reklamkampanjen som hon benämner 
som skrämselpropaganda, ökar känslor av stigmatisering och skam hos individer 
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som ser ut som eller känner igen sig i människorna på affischerna. Anna menar att 
det är samhällets sätt att förmedla ett budskap om att individerna är ohälsosamma, 
kostar samhället pengar och således inte är accepterade.  
Reklamkampanjer som beskrivs i blogginlägget riskerar möjligtvis att skrämma 
individer, skapa fettpanik, samt även befästa de eventuellt negativa föreställningar 
som redan existerar om överviktiga. Reklamkampanjen porträtterar enbart risker 
med övervikt vilket kan leda till att individer generaliserar och drar slutsatser 
vilket riskerar att skapa ett samhällsförakt mot överviktiga personer. Det skapar 
skillnader och klyftor mellan överviktiga och ”normalviktiga” individer i 
samhället. 
 7.6. DISKRIMINERING 
En bild som flertalet bloggare ger är att överviktiga individer inte sällan känner 
sig diskriminerade i samhället. Diskrimineringen i samhället tar sig uttryck på 
olika sätt.  
7.6.1. INOM SJUKVÅRDEN 
Anna skriver att hennes flickvän vid ett tillfälle skadat sitt knä och av läkaren fått 
ett recept på ett specifikt knäskydd. En läkarstudent ansvarade för att ordna fram 
det föreskrivna knäskyddet. Det fanns dock inte i tillräckligt stor storlek varpå 
läkarstudenten menade att knäskyddet inte var nödvändigt. Flickvännen bråkade i 
över en timme för att få sjukhuset att köpa in det. Läkarstudentens inställning 
kunde ha lett till att kvinnan inte fick den bästa möjliga medicinska vården menar 
Anna. Vidare framhåller hon att företaget som tillverkar knäskydden borde tänka 
på att det finns människor i alls storlekar. Den inträffade ledde till att kvinnan 
kände sig diskriminerad till följd av sin kroppsstorlek och hon upplevde att det 
påverkade vården hon fick på sjukhus. 
Puhl och Brownell (2003) skriver att överviktiga riskerar att blir diskriminerade 
av personal inom hälso- och sjukvården eftersom det är vanligt med negativa 
föreställningar om överviktiga. Föreställningarna existerar även hos 
sjukvårdspersonal som arbetar med just fetma och övervikt. Det är dock inte känt 
huruvida de negativa förställningar som existerar inom vården påverkar kvalitén 
på den vård överviktiga individer får. Studier visar dock att överviktiga tenderar 
39	  	  
	  
att undvika att söka vård vilket indikerar att det är ett betydande problem. Vidare 
menar Puhl och Heuer (2010) att det är socialt accepterat med negativa stereotypa 
föreställningar om överviktiga. Författarna menar att så länge människor i 
samhället håller feta individer personligt ansvariga för sin övervikt, kommer 
individer fortsätta att skuldbelägga och stigmatisera överviktiga individer vilket 
kan uttryckas bland annat i diskriminering. I samhället råder föreställningar om att 
individer får vad de förtjänar och det existerar föreställningar om att hårt arbete 
och hängivet engagemang alltid leder till lyckade resultat. Det innebär att fetma 
betraktas som ett resultat av otillräcklig ansträngning från individens sida (ibid.). 
Emma skriver om en annan situation inom hälso- och sjukvården som hon 
upplevde som diskriminerande. En god vän till Anna som enligt begreppet BMI 
beräknas vara överviktig hade under vinterhalvåret problem att andas till följd av 
att hon föddes för tidigt vilket hämmade utvecklingen av hennes lungor. Vid ett 
läkarbesök angående andningsproblematiken fick vännen genomgående av flera 
läkare rådet att gå ner i vikt samt en föreläsning om näringslära istället för att få 
hjälp med det hon faktiskt sökte vård för. Personalen som arbetade på sjukhuset 
ifrågasatte även hur hennes blodvärden kunde vara normala och menade att det 
var anmärkningsvärt eftersom hon var överviktig. 
Amanda och Linda skriver att överviktiga ofta stöter på problem när de söker vård 
eftersom de menar att läkare tenderar att skylla alla hälsoproblem på vikten. De 
menar att överviktiga individer inte tas på allvar inom vården eftersom alla 
problem härleds till individens övervikt. 
Goffman (1984) skriver att vi i allmänhet inte uppfattar den stigmatiserade 
individen som mänsklig:  
Utifrån denna förutsättning vidtar vi diskriminerande 
åtgärder av de mest skilda slag varigenom vi på ett effektivt 
sätt, men ofta oavsiktligt, i hög grad reducerar 
vederbörandes livsmöjligheter (Goffman 1984:14) 
Det faktum att flera bloggförfattare upplever att läkare vid läkarbesök skyller alla 
deras kroppsliga åkommor på övervikt utan att utreda ordentligt uppfattas av 
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bloggförfattarna som diskriminerande. Om en individ inte betraktas som mänsklig 
kan diskriminerande åtgärder framstå som legitimt.  
Goffman (1984) skriver att den stigmatiserade individen inte sällan känner sig 
ifrågasatt av allmänheten. Efter att ha tagit del av bloggförfattarnas texter kan det 
konstateras att de känt sig ifrågasatta av sjukvården samt att de upplever att de ges 
sämre vård. 
7.6.2 SAMHÄLLET I ÖVRIGT 
Anna skriver att överviktiga människor ofta blir mobbade och diskriminerade i 
samhället vilket hon exemplifierar med att skriva att feta personer i USA betalar 
en betydligt högre försäkringspremie än normalviktiga. Vidare skriver hon att 
överviktiga individer hos vissa flygbolag får betala mer för en flygbiljett i 
jämförelse med normalviktiga människor trots att de flyger samma resa. Anna 
menar att samhället signalerar att lösningen är att gå ner i vikt och tror att 
diskrimineringen grundar sig i en föreställning om att alla överviktiga individer 
kan gå ner i vikt. Enligt henne är denna typ av diskriminering accepterad på grund 
av att det råder fettfobi i samhället och för att människor (även feta) inte bara tror 
att de kan utan även att de måste gå ner i vikt för att bli behandlade bättre.  
Människor anser att feta individer har en skyldighet att gå ned i vikt och att alla 
medel är tillåtna i kampen att få överviktiga att bli smala. 
Enligt Puhl och Heuer (2010) tyder forskning på att diskriminering av överviktiga 
i USA har ökat med 60 procent på tio år och nu befinner sig på nästan samma nivå 
som rasdiskriminering. Diskriminering av överviktiga betraktas som försvarbart 
och kanske till och med nödvändigt eftersom individen själv betraktas bära 
ansvaret. Det existerar en föreställning om att stigmatisering motiverar individen 
till en hälsosammare livsstil. Detta görs trots att forskning visar att diskriminering 
till följd av övervikt har negativa effekter på individens psykiska och 
psykologiska hälsa (ibid.). Forskningen angående hur mycket diskrimineringen av 
överviktiga individer har ökat är genomförd i USA och kan inte säga något 
angående huruvida denna typ av diskriminering ökat i Sverige. Det kan dock inte 
uteslutas att bloggförfattarnas upplevelser av diskriminering kan vara en följd av 
ansvaret läggs på individen och att diskriminering anses vara ett legitimt sätt att 
motivera individen till viktnedgång. 
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7.7 FANTASIN OM ATT BLI SMAL 
Ett återkommande tema i bloggarna är bloggförfattarnas upplevelser och de 
känslor upplevelserna genererar angående det smalhetsideal som de upplever 
råder i samhället vilket genomgående beskrivs och exemplifieras i uppsatsen. Det 
är tydligt att samtliga bloggförfattare upplever att de på olika sätt påverkas av 
samhällets normer och de föreställningar som de upplever existerar om 
överviktiga. Johanna har skrivit ett inlägg med titeln Fantasin om att bli smal som 
flera bloggförfattare i vår undersökning refererar till med anledning av att de delar 
samma upplevelse. Inlägget har dessutom genererat ett stort antal kommentarer, 
586 stycken, varav nästan samtliga skriver att de upplever eller upplevt samma 
sak. Inlägget handlar om, precis som titeln antyder, en fantasi om att bli smal. Hon 
beskriver en föreställning som hon tidigare haft om att bara hon blir smal, 
kommer ”allting” bli så mycket bättre, hon kommer bli accepterad. Vidare skriver 
hon såhär: 
Fantasin om att bli smal handlar inte bara om att bli 
uppfattad som mer acceptabel. Den handlar även om att bli 
en helt annan person – en person med mycket mer mod, 
självförtroende och tur än den feta personen. (---) När jag 
blir smal kommer jag inte att ha några problem att hitta en 
partner. (---). När jag blir smal kommer jag att få det jobbet 
som jag alltid velat ha. När jag är smal kommer jag inte att 
vara deprimerad mer (Johanna). 
Den tjocka kroppen tycks vara en symbol för individens person, hennes innersta. 
De negativa egenskaper som tjocka personer tillskrivs skapar stigmatiserande 
föreställningar vilka förefaller ha blivit så vedertagna att de konstruerats till 
gemensamma ”sanningar” (se exempelvis Liukko 1996; Puhl och Brownell 2003; 
Puhl och Heuer 2010). Ett uttryck för dessa föreställningar är den diskriminering 
som flertalet bloggförfattare upplever. Det är möjligt att föreställningarna befästs 
och reproduceras genom program som The Biggest Loser. Titeln till programmet 
antyder möjligtvis att programmet handlar, inte enbart om viktnedgång, utan även 
om samhällets förlorare. Goffman (1984) skriver att stigmatiserade individer 
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tenderar att uppfatta sig själva utefter samhällets dominerande föreställningar om 
kategorin som personen anses tillhöra. Blogginläggets författare skriver ”(…) så 
många källor uppmuntrar oss att tro, att inom oss finns en smal person som bara 
väntar på att få komma ut”. Det är möjligt att samhällets dominerande 
föreställningar om tjocka personer leder till fantasin om att bli smal. 
Emma skriver såhär: 
Grejen är den att det då inte känns som någon idé att 
försöka förrän man blir smal. Det är ju ändå inte på riktigt, 
liksom. Varför satsa på skrivandet, gå på dates, hänga med 
kompisar, ens börja spara till en resa eller satsa på det där 
jobbet? Du kommer ju ändå inte att lyckas förrän du är 
smal, så varför ens försöka (Emma)? 
 
Puhl och Browell (2003) skriver att det finns evidens som tyder på att överviktiga 
blir diskriminerade inom arbetslivet eftersom negativa föreställningar om 
överviktiga människor även existerar på arbetsplatser. Trots likartade 
kvalifikationer som andra arbetssökanden är det mindre sannolikt att överviktiga 
individer anställs. Negativa föreställningar uttrycks även bland annat genom att 
överviktiga ges lägre lön och är mindre sannolika att bli befordrade (ibid). Det är 
troligt att Johanna, Emma och andra bloggförfattare som skriver om fantasin om 
att bli smal, är medvetna om att de blir betraktade på ett negativt sätt och att det 
hindrar dem från att göra saker som de vill uträtta i livet.  
 
Johanna menar att fantasin inte enbart handlar om att gå ner i vikt och bli 
accepterad. Fantasin inbegriper en föreställning om att bli en helt annan person. 
Det kan tolkas som en föreställning om att den smala kroppen innebär ett 
erövrande och införlivande av egenskaper som inte är möjliga med en tjock kropp; 
som att man blir de egenskaper och föreställningar som andra tillskriver en. En 
smal ”rationell” kropp möjliggör ett annat sätt att vara i världen. En som 
kommenterat inlägget skriver “När jag är smal kommer jag att bli en värdig 
människa ”. Således är hennes upplevelse att hon inte är en värdig människa i sin 
tjocka kropp. 
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KAP. 8 AVSLUTNING 
I detta avsnitt följer en sammanfattning av undersökningen där de inledande 
frågeställningarna besvaras. Det kommer även föras en diskussion i vilken vi kort 
resonerar kring undersökningen i relation till socialt arbete. Till sist resoneras det 
kring framtida forskning vilket inbegriper tankar och funderingar som dök upp 
under tiden som undersökningen gjordes. Det bör återigen påpekas att resultaten 
är representativa utifrån de specifika bloggar som undersökts och det går således 
inte att dra några generella slutsatser som gäller alla överviktiga individer eller 
andra bloggförfattare. 
 8.1 SAMMANFATTNING OCH DISKUSSION 
8.1.1 SOCIALA FÖRESTÄLLNINGAR  
En av våra frågeställningar är: Vilka sociala föreställningar upplever 
bloggförfattarna att de förknippas med? Sammanfattningsvis kan det konstateras 
att bloggförfattarna genomgående upplever att de förknippas med olika negativa 
föreställningar till följd av kroppsstorlek. Storleken på kroppen tycks symbolisera 
vilka de är som individer. Bloggförfattarna upplever att de som personer 
förknippas med egenskaper såsom lat, odisciplinerad, okontrollerad, låg moral 
samt att de inte tar ansvar för sig själva och sitt eget liv. De upplever även att de 
förknippas med sjukdom och ohälsa. De egenskaper som tillskrivs dem leder till 
upplevelser av att de blir särskilda från smala individer vilket kan exemplifieras 
med att människor tycks tro att tjocka och smala inte kan ha något gemensamt 
samt att tjocka individer inte kan bli älskade av andra. Det skapar känslor av att 
avvika från allmänhetens förväntningar, det vill säga att de inte lever upp till 
samhällets smalhetsideal. Boero (2006) skriver att den smala, ideala kroppen ses 
som den kultiverade kroppen och att den tjocka kroppen inte sällan 
sammankopplas med natur. Kultur och natur är ett dikotomiskt begreppspar, det 
vill säga de är varandras motsatser (ibid.). Den tjocka individen uppfattas som 
oförmögen att kontrollera sina begär. Den smala individen uppfattas dock vara i 
kontroll vilket kan tolkas som att den smala personen kultiverat sina ”naturliga 
impulser” och på så sätt särskiljs från okontrollerade naturliga besten. Boero 
(2006) skriver begreppsparet dock kan problematiseras och menar att kulturen allt 
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som oftast beskylls för att skapa lata, tv-tittande individer som hellre äter på Mc 
Donald´s än ”naturlig” hemlagad mat. Ur detta perspektiv kan begreppsparet 
”natur-kultur” ses som problematiskt. 
 
Trots en medvetenhet om att kategoriseringar och tillhörande föreställningar är 
konstruktioner vilka inte nödvändigtvis representerar en objektiv sanning, finner 
vi det intressant att vi trots detta ändå ibland kommer på oss själva med att 
kategorisera överviktiga individer och tänka att de nog är på ett visst sätt. Det 
exemplifierar hur djupt inrotade kulturella föreställningar är. Det är intressant att 
reflektera över hur vi trots att vi snart är färdigutbildade socionomer faktiskt 
kategoriserar människor. Vi menar att det är något som är viktigt att vara 
medveten om för att försöka undvika i arbetet med människor. Men är det möjligt 
att helt undvika kategorisering? Vi ställer oss frågande till om det på ett 
individuellt plan är möjligt att inte kategorisera utifrån samhälleliga och kulturella 
föreställningar eftersom det precis som Goffman skriver (1984) är omöjligt att 
ställa sig utanför samhället och inte påverkas av dess kontext.  Om man strävar 
efter att förändra kategoriseringar och tillhörande föreställningar, kanske detta 
behöver göras på samhällelig nivå. Vi föreslår att kroppen politiseras. Vi menar 
att genom en politisering av den tjocka kroppen möjliggörs en diskussion i 
offentliga sammanhang där olika röster, perspektiv och åsikter kan komma till 
tals. En förändring kräver först att kroppen och tillhörande föreställningar 
problematiseras samt medvetandegörs. 
 
8.1.2 HUR KAN DE SOCIALA FÖRESTÄLLNINGARNA FÖRSTÅS? 
Den andra frågeställningen är: Hur kan de sociala föreställningarna förstås? 
Liukku (1996) skriver att den smala kroppen uppfattas som den rationella kroppen 
vilken förknippas med egenskaper såsom disciplin, kontroll, ansvarsfullhet som i 
allmänhet är högt värderade egenskaper. Eftersom den tjocka kroppen anses vara 
den smala kroppens motsats betraktas den som den irrationella kroppen vilken 
utgör ett hot mot de värden som värdesätts i samhället (Liukku 1996). De sociala 
negativa föreställningarna bloggförfattarna upplever kan förstås som ett resultat 
av det. Genom att politisera den tjocka kroppen möjliggörs samtal och diskussion 
om de egenskaper som kroppar av varierande storlekar förknippas med. Det är 
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betydelsefullt eftersom egenskaperna är värdeladdade och får konsekvenser för 
människor.  
I samhället sänds det ut signaler om hur vi bör se ut och hur vi bör leva våra liv, 
vilket sker på olika sätt. Exempelvis genom smala skyltdockor, tv program som 
Biggest Loser samt medias rapporter om en fettmaepidemi som kan leda till att 
ideal uppstår, vilka individer mäts utifrån. Idealen fungerar som en sorts måttstock 
som internaliseras inom individer. De befästs och reproduceras eftersom signaler 
och budskaps om samhällets normativa föreställningar dagligen sänds ut och 
därför är svåra att undvika. Smala skyltdockor som vi ofta ser kan vara ett led i 
upprätthållandet av idealen som internaliseras inom individer. Som ett led i att 
ändra existerande ideal efterlyser vi därför större skyltdockor som kan fungera 
som en sorts normbrytare och möjligtvis också skapa diskussioner om våra 
föreställningar kring kroppar. Vi menar att det är betydelsefullt att inte endast en 
typ av kropp (den smala) syns i det offentliga rummet. 
8.1.3 UTTRYCK I VARDAGEN 
Hur tar de sociala föreställningarna sig uttryck i bloggförfattarnas vardag? Det är 
undersökningens tredje frågeställning. De föreställningar bloggförfattarna 
upplever att de förknippas med kan verka stigmatiserande. Kroppen kan därmed 
ses som en stigmasymbol. I bloggförfattarnas vardag tar detta sig uttryck i 
upplevelsen av att diskrimineras i samhället. Diskrimineringen sker enligt 
bloggförfattarna bland annat vid läkarbesök. Puhl och Browell (2003) skriver att 
det existerar negativa föreställningar mot överviktiga inom sjukvården. Det kan 
således inte uteslutas att de negativa föreställningarna påverkar vården vilket 
möjligtvis kan leda till diskriminerande behandling. Bloggförfattarna upplever att 
de inte får den hjälp de sökt vård för vilket de menar grundas i föreställningen att 
de inte tar ansvar för sig själva vilket även Sandberg (2004) skriver. Vi menar att 
det är fruktansvärt att överviktiga individer diskrimineras inom vården där de är 
som mest utsatta. Det går inte att utesluta att det även sker inom socialt arbete där 
människor också är i en utsatt position. De riskerar att dömas till följd av 
socialarbetarens eventuella förutfattade föreställningar. Om en familj exempelvis 
befinner sig i en vårdnadsutredning och föräldrarna är feta och socionomen har 
föreställningar om feta personer riskerar det att påverka hennes omdöme i 
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barnavårdsutredningen. Det kan få negativa följder för barnen och föräldrarna 
eftersom socionomen eventuellt dömer föräldrarna på felaktiga grunder. Vi 
efterlyser en diskussion kring föreställningar om tjocka individer inom 
socionomutbildningen eftersom vi menar att det idag saknas. Vi menar att en 
sådan diskussion är lika viktig som en diskussion om genus, sexualitet, klass och 
etnicitet. Detta för att medvetandegöra och problematisera vedertagna 
föreställningar om kroppen som ofta betraktas som oproblematiska och självklara.  
”Fantasin om att bli smal” kan ses som en konsekvens av internaliserade ideal, 
normer och föreställningar. Fantasin om att bli smal leder hos bloggförfattarna till 
en föreställning om att allting kommer att bli bra bara de blir smala. När de blir 
smala kommer de ses som värdiga individer. Stigmatiseringen leder enligt dem 
bland annat till att de undviker att söka vissa jobb eller ägna sig åt specifika 
aktiviteter. Jobbet eller aktiviteterna får vänta tills de blir smala. Det faktum att 
överviktiga blir diskriminerade inom arbetslivet (se exempelvis Puhl & Brownell 
2003) kan leda till att de riskerar att inte kunna försörja sig själva och därmed 
tvingas söka hjälp hos socialtjänsten. Vi menar därför att det är viktigt att inom 
socialt arbete motverka stigmatisering som kan leda till diskriminering.  
Vi finner det skrämmande att överviktiga diskrimineras i nästan lika hög 
utsträckning som invandrare (Puhl & Heuer 2010). Det kan leda till att individer 
som både är överviktiga och invandrare riskerar att stigmatiseras och eventuellt 
diskrimineras utifrån två olika faktorer.  
8.1.4 KROPPEN SOM PROBLEM I DEN SAMHÄLLELIGA KONTEXTEN  
Undersökningens sista frågeställning är: Hur upplever bloggförfattarna att den 
egna kroppen konstrueras som ett problem i den samhälleliga kontexten? 
Bloggförfattarna menar att deras tjocka kroppar konstruerats till en symbol för 
sjukdom och ohälsa som avviker från det normala. Med det menar 
bloggförfattarna att de upplever att det existerar allmänt accepterade 
föreställningar om att de till följd av sin vikt antingen redan är eller alternativt 
garanterat kommer att bli sjuka. De ställer sig kritiska till det eftersom de själva 
menar att de är friska och lever ett sunt liv. Sjukdomsbegreppet står i motsats till 
det friska. Den tjocka kroppen kategoriseras således till att vara motsatsen till det 
som anses vara det normala samt friska och tolkas genom begrepp som 
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”okontrollerad” och ”överflödig”. Sjukdomsbegreppet är ett medicinskt begrepp 
som även kan ge sociala konsekvenser. Till följd av att fetma förknippas med 
sjukdom anses det kosta samhället mycket pengar eftersom sjukvård finansieras 
via skattepengar. Fetma ses som ett eget ansvar och därmed anses lösningen på 
problemet vara enkel, feta individer bör ”ta sitt ansvar” och gå ner i vikt. Det 
betraktas som legitimt att stigmatisera individer som inte tar sitt ansvar.  
8.2 FRAMTIDA FORSKNING 
Under kodningsprocessen uppmärksammades en intressant observation, nämligen 
det faktum att empirin enbart utgörs av kvinnliga bloggare. Under processen har 
vi inte stött på några överviktiga manliga bloggare som skriver om sina 
erfarenheter, tankar och upplevelser av att vara överviktig. Vad säger det 
egentligen oss? Upplever inte män att de förknippas med negativt värdeladdade 
egenskaper till följd av övervikt eller väljer de helt enkelt att inte skriva om det? 
Det är ett fenomen som hade varit intressant att studera närmare, men det ryms 
inte inom ramen för denna undersöknings frågeställningar syfte och teoretiska 
utgångspunkter. Denna undersökning är dessutom av alltför ringa omfattning för 
att vi skulle ha möjlighet att studera detta närmare. Det hade dock varit en 
intressant studie att utföra i framtiden.  
En annan observation som gjordes vid sammanställningen av materialet är att två 
av bloggarna är skrivna av amerikanska bloggförfattare. Valet av bloggarna var 
medvetet, men i urvalet fästes inte någon större vikt eller tanke kring 
bloggförfattarnas nationalitet. De amerikanska bloggförfattarnas inlägg är 
producerade i en annan samhällskontext än den svenska vilket skulle kunna 
påverka bloggens och därmed denna undersöknings innehåll. Utifrån de 
blogginlägg som studerats har dock inga större skillnader definierats utan liknande 
faktorer tas upp oavsett nationalitet. Den skillnaden som är värd att nämna är att 
vi utifrån blogginläggen upplever att det i USA fokuseras ännu mer på individens 
val vilket möjligtvis kan leda till en ytterligare stigmatisering av överviktiga där. 
Vi baserar detta påstående på de reklamkampanjer som beskrivs vilka tycks syfta 
till att skrämma allmänheten från att bli överviktiga. Det som i Sverige kommer 
närmast den amerikanska reklamkampanjen är en kampanj om TV-programmet 
Biggest Loser. Denna tolkning kan dock bero på urvalet av bloggar och 
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blogginlägg. Det vore intressant att i framtiden göra en större undersökning 
angående huruvida synen på övervikt skiljer sig mellan olika länder. 
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